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INTRODUCTION 



Une heureuse révolution est en voie de s'accom- 
plir. Commencée il y a quelques années à peine, 
elle va s'affirmant de jour en jour. Déjà il nous est 
possible d'entrevoir qu'à sa faveur, une lumière 
nouvelle sera jetée, dans un avenir prochain, sur 
l'histoire des phénomènes psychiques. Nous faisons 
allusion, on Ta compris, à la prise de possession 
par les physiologistes et les cliniciens, d'un do- 
maine dont ils s'étaient, un peu par la force des 
choses , trop longtemps désintéressés. L'intime 
union qui tend à s'établir entre la pathologie céré- 
brale et la psychologie, chacune de ces sciences 
venant en aide à l'autre, est appelée, si je ne m'a- 
buse, non seulement à nous donner la clef des phé- 
nomènes de l'esprit et des relations qui les unis- 
sent entre eux, mais à nous permettre de démêler 
d'une façon plus complète le mécanisme des di- 
vers troubles de l'intellect. 

Pour qu'une semblable révolution s'accomplît, 
il était indispensable qu'une autre la précédât, 
celle qui devait consacrer l'indépendance de la 
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psychologie, en soustrayant cette science au joug 
gênant et lourd de la métaphysique. Longtemps 
arrêtée dans son évolution et embarrassée dans 
sa marche par les conceptions ontologiques , la 
psychologie a conquis parmi les sciences la place 
légitime qui lui revient, lejouroùelle s'est isolée 
avec ses procédés et ses méthodes à elle, rejetant 
décidément hors de son domaine les spéculations 
transcendantes et les préoccupations qui l'avaient 
longtemps dominée, sur « Tàme », ses facultés et 
son essence. Commencé avec Locke et Condillac, 
le mouvement s'est, à notre époque, particulière- 
ment accentué, grâce surtout aux travaux des 
psychologues anglais, de Hartley, de J. Mill, 
J. Stuart Mill, Herbert Spencer, Bain, Lewes et 
(luohiuos autres. Aujourd'hui, il se poursuit. La 
psychologie « expérimentale » ou « physiolo- 
gi(|un », c(»lle qui, d'après l'expression de M. Ribot, 
l'un d(»fl représentants les plus distingués de la 
nouv«»lle école, « se propose l'étude exclusive des 
ph<uiomonos do l'esprit, suivant la méthode des 
sciences naturelles, et indépendammont de toute 
hypollîèso mélnphysique » ; la psychologie expé- 
rimentnle, dis-je, a chez nous ses adeptes nom- 
breux *, SOS organes ' et môme sa chiiro ^ Elle a 

1. En 1885 a 616 fondôo à Paris la 8ori<^té de psydiologie physiolo- 
gique snus le patronage de MM. Gharcot, P. Janet, Riuot, etc. 

2. La Hevue philosophique f fondée par Th. Rihot. 

3. Récemment vient d'ôtre créée à la Sorbonne une chaire de « Psy- 
chologie expérimentale ». Cette chaire est conûée à M. Ribot. 
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fourni à la pathologie cérébrale plua d'un»! 
lumière et, à son tour, a reçu de cette dernière I 
bien des éclflirciasements. I 

Elle comporte deux méthodes , ou plus juste- 1 
ment deux procédés de recherches : elle est à la I 
fois suùjertive et objertive, ou, comme on dit en- J 
core, idéologique sihiologitjue. En tant que science J 
subjective , elle fait appel à l'observation inté- I 
rieure et repose sur la réflexion et l'analyse ; en I 
tant que science objective, elle recourt aux ren- I 
geignements qui lui sont fournis par l'analomie, I 
la physiologie, et surtout par la pathologie du I 
système nerveux. Que le concours de ces sciences J 
constitue pour elle une précieuse ressource, il ne| I 
me paraît pas utile de le démontrer, la chose)'! 
n'étant pns, je crois, sérieusement contestée. Au-I 
reste, si cette démonstration était jugée néces-'i 
:salFe, on en trouverait les éléments dans l'hia- j 
toire de l'aphasie, telle que nous la traçons plus 1 
loin. I 

En revanche, la légitimité de la méthode sub- | 
jective en psychologie, c'est-à-dire de l'observa- ] 
tion intérieure , a été mise en doute. On a jugé I 
cette méthode vaine et impuissante, et des sa- ] 
vants, comme Broussais et Auguste Comte, ont 1 
voulu proscrire l'introspection des recherches J 
positives. 1 

Nous aurons plus d'une fois, par la suite, à faire I 
appel à l'observation intérieure; aussi nous pa-J 
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raîWl indispensable de nous expliquer briève- 
ment à son sujet. Vouloir^ comme quelques philo- 
sophes , Jouffroy , par exemple * , lont proposé , 
limiter les recherches psychologiques à Tétude et 
à l'analyse de nos phénomènes de conscience, ce 
serait se priver volontairement de tous les rensei- 
gnements précieux que nous fournit la méthode 
biologique. Ce serait de plus s'exposer a consi- 
dérer comme généraux des faits individuels ; car 
Berkeley Ta dit avec juste raison : « Ce n'est 
jamais que notre propre pensée que nous aper- 
cevons. » 

Mais repousser l'observation intime comme dan- 
gereuse et vaine, parce qu'à elle seule elle est in- 
suffisante à nous révéler les lois qui régissent les 
faits intellectuels, n'est-ce pas se priver, de gaieté 
de cœur et sans compensation, d'une source pré- 
cieuse de renseignements ? Sur ce point, Huxley 
a pris k tâche de répondre aux positivistes ortho- 
doxes : « Les positivistes , dit-il * , ceux du moins- 
qui s'en tiennent strictement aux enseignements 
de leur maître, affirment sans hésiter, du moins 
en paroles, que l'observation de l'esprit est quelque 
chose do contradictoire en soi, et que la psycho- 
logie est une chimère ou un fantôme engendré 



i. JouFFROT, Dictionnaire des sciences philosophiques, article Psy- 

CHOLOQIK. 

2. lluxLKY, Hume, sa vie, sa philosophie. Tr. française, p. 69. Paris, 
Garinor Haillière. 
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par une sorte de fermentation des résidus de lai 
théologie. Cependant, si Ton avait demandé àl 
M. Comte ce qu'il entendait par n piiysiologie J 
cérébrale » en dehors de ce qu'on appelle cora- 1 
munément psychologie, si on lui avait demandé ï 
encore ce qu'il savait des fonctions du cerveau 1 
en dehors des renseignements fournis par celte I 
« observation intérieure » qu'il traite de chose 1 
absurde, il est vraisemblable qu'il aurait eu quel-I 
que peine lui-même à écarter cette conséquence j 
qu'en condamnant la psychologie il ne faisait! 
qu'énoncer un solennel non-sens, » La critique 
est vive, elle n'est pas injuste. Peu de gens, parmi I 
les savants, nient aujourd'hui la légitimité du| 
rôle attribué à l'observation intérieure dans rétudêl 
des faits de conscience ; nous pensons, d'autre 1 
part, qu'il n'en est plus qui mettent en doute Iftfl 
nécessité de joindre à l'observation interne l'ob- I 
servation externe, à la méthode idéologique lai 
méthode biologique. « Aujourd'hui, dit très bien | 
M. E. Beaussire ', toute k différence entre les deux J 
écoles de psychologie qu'on appelle improprementS 
« l'ancienne » et « la nouvelle >• est dans un&l 
question de proportion. D'une part comme de ] 
l'autre, on ne prétend plus séparer l'observation i 
interne de l'observation externe, mais, dans lacom-1 



i. E. Bbaussibb, l'Observalion interne el l'obstrvalion exUrm en] 
jHj/ehotogie . Hule in Revue philosophique, u" 9, ieptBml>re I 
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binaison des deux éléments, les doses ne sont pas 
les mêmes. » 

En face de cette tendance générale à rapprocher, 
pour les faire concourir au même but, les mé- 
thodes subjective et objective, et à les utiliser toutes 
les deux parallèlement dans Tétude des phéno- 
mènes intellectuels, on ne s'étonnera pas du titre 
de ce travail où figurent, côte à côte, des expres- 
sions empruntées au vocabulaire de la psychologie 
et d'autres appartenant plus spécialement à là no- 
menclature pathologique. Ce titre constitue, si je 
ne m'abuse, l'affirmation delà révolution dont j'ai 
parlé plus haut , et comme la consécration offi- 
cielle de l'étroite et intime union qui doit désor- 
mais relier la psychologie à la pathologie céré- 
brale. 

Certes, s'il est un sujet qui soit de nature à dé- 
montrer la nécessité d'une pareille union, c'est bien 
l'étude de la fonction du langage et de ses altéra- 
tions. Comme l'a dit Kussmaul *, <c la physiologie 
et la psychologie d'une part, la pathologie d'autre 
part, s'éclairent mutuellement et sont appelées à 
mettre en lumière les lois de la formation de la 
parole ». L'histoire des efforts qui ont été faits de 
part et d'autre tant par les psychologues que par 
les cliniciens, soit pour pénétrqf le mécanisme 
intime de cette « faculté » que Kant appelle la 

1. KussMADL, Us Troubles de la parole, trad. franc., de A. Rueff. 
Paris, 1884, p. 3. 
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facultas signaliix, soit pour interpréler et com- 
prendre ses aitépa lions, prouve amplement l'in- 
surftsance des recherches exclusives et isolées, et 
au contraire l'utilité de leur consensus. 

La littérature philosophique des dernières an- 
nées renferme plusieurs ouvrages qui constituent 
de louables et quelquefois heureuses tentatives, 
faîtes en vue d'interpréter telle ou telle parlica- 
larité de la fonction du langage. Mais la plupart 
■des auteurs n'ont vu qu'un côté du problème ; ils 
ont été impuissants à envisager la question sous 
ses diverses faces, parce qu'ils n'ont fait appel qu'à 
l'observation intérieure, c'est-à-dire personnelle. 

D'autre part, depuis 1863, c'est-à-dire depuis les 
travaux de Broca, nous assistons, sans voir Jamais 
çurgir d'interprétation décisive, aux efforts réitérés 
■■des cliniciens pour pénétrer le mécanisme deg 1 
phénomènes morbides dont ils sont les témoins. . 
Si, durant ces dernières années, la pathologie de ' 
l'aphasie a réalisé de grands progrès , si les formes 
de ce trouble ont été plus minutieusement ana- 
dysées, si le siège des lésions correspondant à ses 
^rmes a été précisé avec plus d'exactitude, 
raîl-on soutenir que la physiologie pathologique ■ 
ait été faite, tant qu'on s'est borné à chercher J 
l'explication des symptômes dans une physiologie 
trop souvent hypothétique et de convention? On a j 
sans doute multiplié les schémas ; chaque auteur ] 
s'est cru dans lu nécessité de produire le sien ; et J 
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on a plus d'une fois semblé s'illusionner au point 
de prendre pour une interprétation scientifique ce 
qui n'était qu'une ingénieuse hypothèse ou un 
précieux procédé mnémonique. 

Le problème au contraire nous paraît avoir fait 
un pas décisif vers la solution, le jour où, com- 
binant les enseignements de la psychologie à 
ceux de la clinique , l'on a cherché dans l'étude 
des fonctions normales de l'intelligence l'explica- 
tion des troubles pathologiques, Broadbent * et BaSf 
tian ^ en Angleterre, Kussmaul ' en Allemagne (je 
ne cite que les principaux) ont apporté à la tâche 
leur importante contribution. Mais le mérite de la 
tentative revient surtout à M. le professeur Ghar- 
cot. La préoccupation constante de cet éminent 
maître dans ses leçons, ses publications ou celles 
de ses élèves sur l'aphasie S a été, en effet, de 
mettre en relief le précieux concours que l'obser- 
vation intérieure vient apporter aux recherches 
anatomo-cliniques. 

Montrer les résultats de cette heureuse entente 
de la psychologie et de la pathologie, faire ressor- 

1. Broadbknt, On the cerehml mechanism, of speech and thought 
in Methr. chirurg. transactions. Janv. et fùv. 1872. 

2. On. Bastian, le Cerveau^ organe delà pensée.Tr.fr. Paris, Germer 
Baillii'^ns I8R2. 

.*). Kussmaul, lac. cit. 

4. J. Charcot, Differenti forme d'afasia. Lezioni redatte dal dottore 
G. RtiMMo. Mil«iii I88i. 

P. Mahik, Dû Vaphasie. Revue grénérale in Revue de médecine 1883. 

Ch. FérA, Des troubles de l'usage des signes, in Revue philosophique^ 
no 6, 1884. 
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tir les éclaircissements que la clinique apporte à 
l'étude de la fonction du langage, rechercher sur- 
tout les interprétations des diverses formes de l'a- 
phasie, telles que les rend aujourd'hui possibles 
l'analyse psychologique, tel est, si nous ne nous 
trompons, l'effort qu'on attend de nous. 

Cen'estpas une histoire détaillée, documentaire, 
de l'aphasie que nous nous proposons de traoer. 
Celte histoire a été faite, et bien faite ; il n'y aurait 
nul intérêt à la répéter '. Le titre de ce travail 
indique assez que le mécanisme de la faculté du 
langage et la pathogénie de ses altérations en doi- 
vent être le sujet exclusif. Il nous importera peu 
de savoir si tel ou tel trouble de la parole ou de 
l'écriture est produit par une tumour, un foyer 
de ramollissement, un agent toxique, etc. L'étiolo- 
giej en effet, peut modifier la marche, l'évolution, 
la gravité de l'aphasie, elle n'en modifie pas la 
forme. » Les roues d'une montre, a dit Blizzard =, 
peuvent ùtre aussi bien arr&tées par un cheveu 
que par un grain de sable, et le désordre qui surgit 
alors reste toujours le même, quelle que soit la 
cause qui l'ait produit. » Nous allons essayer de 
faire, pour le langage et l'aphasie, ce que ferait un 
horloger, qui, désireux d'étudier le mécanisme 

1. Voir notamment k cot égard, la réceute thèse de D. Bernard, Ds 
Paphasit et de ses diverses formes, Paris, 1885, qui rellÈte, en J 
ajoutant plusieurs documeDls originaux, l'eageignemcut de H. Cn.inaoT. 

S.BciEAHD, Climcat aspects o( syphilitic neroous affections. Lou- 
dau, tS74, citÉ par A. Fouhniïh. in Lefons sur le tabès spécifique. 
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de la montre, s'attacherait à isoler d'abord les di- 
vers rouages, pour les replacer ensuite dans leurs 
relations premières, et arriverait ainsi à déter- 
miner le rôle et les conséquences de l'arrêt de 
chacun d'eux «. 



1. Cet ouvrage a été présenté, comme thèse, au concours de l'agréga- 
tion de médecine (mars 1886). Le si^get et le titre ont été arrêtés par le 
jury, non par Fauteur. Ce détail doit être connu du lecteur, qui s'expli- 
querait mal, sans cela, certains passages de cette introduction. 
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CHAPITRE PREMIER 

APERÇU SUR LA FORMATION ET LE DÉVELOPPEMENT 
DE LA FONCTION DU LANGAGE CHEZ L'INDIVIDU 



Nous avons Tintention de montrer, dans ce chapitre, 
comment se constitue, chez l'individu, la fonction du 
langage. Cette étude, que nous présenterons en rac- 
courci, est une préface indispensable aux développe- 
ments dans lesquels nous devons entrer plus loin. Elle 
nous conduira naturellement à faire ressortir ce qu'est 
le langage en général et à préciser la signification du 
mot langage intérieur. 

Il ne s'agit pas ici de rechercher comment, par voie 
de transformations et de perfectionnements successifs, 
l'espèce humaine est arrivée à conquérir cette « fa- 
culté » si variée dans ses manifestations, si riche en pro- 
r^és, la faculté du langage, telle que nous l'observons 
chez les individus appartenant aux milieux civilisés. La 

H. V 
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question de rorigine du langage est une de celles qui 
divise le plus les philologues, et jusqu'à ce jour elle est 
restée insoluble. Entre le langage élémentaire des ani- 
maux, qui s'expriment par le geste et les cris*, elle 
langage articulé ou écrit, attribut de notre espèce, 
il y a des différences si profondes que beaucoup de 
psychologues ont eu peine à admettre que le second 
dérivât directement du premier. On a même opposé, 
sous le nom de langage naturel, la mimique et les cris, 
communs aux animaux et à Thomme, au langage dit 
artificiel qui comprendrait la parole et récriture. 

Coite distinction radicale entre les deux modes de 
l'expression, Tun émotionnel, Tautre rationnel, a été 
ailoptée par plusieurs philologues (Max Muller, Renan). 
Bien plus, elle a servi de base à la définition de Taphasie 
telle que l'ont donnée quelques auteurs. C'est ainsi que 
pour M. Proust - et M. Grasset', l'aphasie serait consti- 
tuée par la perle du langage artificiel et la conservation 
du naturel. Il ne parait pas cependant y avoir un infran- 
chissable abîme entre les deux modes du langage. A la 
vérité l'application à la linguistique de la doctrine de 
révolution n\a pas encore établi sur une base qui soit à 
l'abri de toute critique, la descendance du langage arti- 
culé. Il y a toutefois de bonnes raisons pour admettre, 
au moins à titre d'hypothèse plausible, l'idée indiquée 
déjà par Lucrèce *, formulée avec une remarquable pré 
cision, il y a plus d'un siècle, par le président de Brosses* 
et défendue à notre époque par l'illustre linguiste A. 

1. Voir Ch. Dauwin, De l'expression des émotions chez les ctni- 
maux. 

2. A. Proust, Oc l\if)husie. (Arch. gên. de méd. 1872.) 

3. J. Grasset, Traite pratique des maladies du système nerveux, 
1881, p. 162. 

4. Lur.Ràr.K, De naturd rerum, Liv. V. 

î». Dk Hrossks, Traité de la forinalion mécanique des langues, 
2 vol. Paris. ITG'i. 
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Schleicher ' et par Cli. Darwiû ; cette idée, qu'ont adopn 
têe et soulonue, clieK qous, des anlhropoLogistes dïstjivifl 
gués (Girard de Riaile % Zaborowski '), peut être brîève-" 
ment résumée : le langage esl, t son origine, expressif; 
!e geste, le cri, plus tard l'iiUerjectioii et l'onomalopée, 
expriment, sans que l'animal ou l'individu les ait appris, 
et par une sorte de réaction automatique du système J 
nerveux, les sentimenls que l'animal éprouve et lesl 
Idées encore fort élémentaires qu'il possède. Le langage» 
articulé, propre à l'homme, dérive, par une série de 1 
transformations successives, de ces premiers procédés | 
d'expression. Il n'est conventionnel qu'eu apparence, et J 
s'il nous semble artiticiel, c'est que nous n'apercevons I 
pas les phases par l'intermédiaire desquelles le langage 1 
expressif, commun à l'Jiomme et aux animau.\, est de- J 
venu le langage articulé spécial à l'homme. — Cette I 
doctrme restera-l-eUe .'i l'état d'ingénieuse hypothèse, J 
00 passera- 1-elle au rang des vérités démontrées 1 Noua.fl 
Ùiclinons à croire, pour plus d'une raison, à la deruiëre: ■ 
^éventualité. Quoi qu'il arrive, la doctrine méritait d'être 1 
leî rappelée, car il importe d'avoir présentes â l'esprit j 
les ^solutions possibles d'un problème qui se rattache 1 
d'une façon très étroite à la question qui nous occupe. 1 
Une faut pas oublier d'ailleurs que le langage arti- j 
€ulé, quelles que soient les relations intimes qui le ) 
fellent, dans le passé de l'espèce, au langage expressif, 
a'est tellement dliféreucié qu'il a conquis une sorte 
d'autonomie physiologique et pathologique. Sansdoute, 
c'est à tort, nous l'avons dit, qu'on a défini l'aphasie la 
perle du langage arliflciel avec conservation du langage 
^turel, puisque dans certains cas le langage naturel 

1. A. BcHLKjGHEH, Die Deutsche ajirache, 1860. I 

2, GiftARL DK RiALLE./e Trunsfonitisiiie en linguistique (Revilf I 
Kitnfif. avril 1875.) 1 

3> Zadohowbii. l'Orif/ine iIk liinf/fige. Paria, Ctrincr Baillii^re. I 
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est troublé au même titiv que l'artiâciel. Mais il n*en est 
pas moins Trai que la conserralion du premier procédé 
d'expression est fîv iiiente chez les aphasiques, et que 
c'est raboiitiou ou la perturtiatîon du langage dit artifi- 
ciel, qui constitue, à proprement parler. Taphasie. 

Il était nécessaire de présenter les remarques précé- 
dentes avant d'abonier la question qui fait l'objet spé- 
cial de ce chapitre. Cette question a été posée par 
Bastian * dans ses Têritables termes. « En prenant, 
dirons-nous arec lui, la race humaine à la phase pré- 
sente de son histoire, où des langues fort compliquées 
onî été depuis longtemps acquises par différentes tri- 
bus de cette race, nous nous proposons d'exprimer briè- 
rement les principaux degrés par lesquels les enfants 
apprennent à comprendre une de ces langues : comment 
ensuite ils apprennent à parler, à lire et à écrire ; et à 
quel degrv les sjTuboles compris dans ces divers pnK 
cessus se représentent à l'esprit comme la charpente de 
la pensée. » 

Le cerveau est un *v organe virtuel *, c'est-à-dire en 
voie de constante aci|uîsition, suivant la très heureuse 
expression de Ch. Bastian: chez l'enfant nouveau-né 
c'est de plus un organe vierge. La première opération 
cérébrale est contemporaine de la première sensation 
et l'on ne saurait plus admettre avec les rationalistes 
^Descartes. Leibniz l'Iiypothèse, moins soutenable que 
jamais, des idées innées. D'autre part il y aurait erreur 
i\ adopter sans réserves la doctrine des sensualistes 
(Locke. Condillac . Le cerveau n'est pas 4Uie table rase; 
ce n'est pas un organe absolument passif dans l'acte de 
la connaissance, La théorie condillacienne a le tort de 
négliger un fait biologique d'une grande importance : 
les dispositions organiques héréditaires. Aussi on est en 

1. Cu. Bastian, le Cerveau organe de la pensée, t. H, p. 212. 
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droit de demander â Locke et à Gondillac comment ils 
expliquent ([ue deux individus placés dans des milieux 
identiques, subissant les mêmes impressionii, soumis à 
une éducation seuil)lable, puissent être profondément , 
différents l'un de l'autre, cérébralement parlant. On ne 
doit pas perdre de vue que nous héritons, comme l'a 
dit Maudsley, «de circonvolutions prêtes ^reprendre, 
à certaines époques de la vie, le môme genre d'activité 
qu'elles ont été appelées k remidircliez les ancêtres » 
Cërtams groupes de cellules sont, dans le cerveau de | 
nous tous, plus aptes que d'autres à recevoir certaines ] 
catégories d'impressions, et ces impressions se fixent j 
'dans le souvenir d'une façon plus ou moins durable ' 
suivant les individus. Cette donnée a plus qu'une portée 
apéculative. C'est elle qui va nous rendre compte des 
Târiétés personnelles des aptitudes cérébrales, dont \ 
rtÏB est si considérable dans l'histoire des troubles du J 
langage. 

Si l'on veut suivre la série des opérations mentales J 
par l'interniédiaire desquelles on acquiert la faculté de - 
comprendre et de parler, il est niicessaire de se rap- 
peler deux lois posées parles psychologues anglais. La 
première établit que le seul fait psychologique primitif 
et irréductible est la senxaCion. Nous allons en effet re- 
trouver la sensation à l'origine de toutes nos connais- 
sances et des diverses opérations du langage. Mais la ■ 
sensation isolée (visuelle, auditive, tactile, olfactive, etc.) 
serait pour l'esprit une mince ressource, si celui-ci i 
possédait la propriété d'associer les sensations et les 
idées qui en dérivent, ou, si l'on veut, les divers états ^ 
de conscience. C'est ici qu'intervient la seconde loi, 
la loi d'association. L'association des états de con- 
science dans le temps ou l'espace, c'est-a-dire par con- 
tinuité ou contiguïté, constitue un fuit fondamental 1 
dans l'histoire des opérations cérébrales. C'est aux psy- ' 
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chologues anglais contemporains, aux associationnistes, 
comme on les appelle quelquefois, à Hartley surtout, à 
J. Mill, J. Sluart Mill, Herbert Spencer, etc., que revient 
le mérite d'avoir nettement mis en relief le rôle capital 
d'un procédé mental, déjà entrevu par Hobbes et par 
Hume, mais qui, malgré son apparente simplicité^ est 
resté ignoré presque jusqu'à nous. 

Avec la sensation comme phénomène premier, l'as- 
sociation des sensations entre elles comme procédé in- 
tellectuel secondaire, nous sommes en mesure de suivre 
la fonction du langage dans sa formation et son déve- 
loppement. 

Les mots parlés ou écrits sont les auxiliaires de Tidée ?• 
ils lui donnent quelquefois plus de netteté, ils la ren- 
dent plus maniable, si je puis dire, mais ils ne sont pas 
inséparables de l'idée. L'idée peut exister sans le mot 
qui la représente, et de fait elle se constitue d'ordinaire 
sans le mot ou avant le mot. L'élude du développement 
parallèle des idées et des mots chez l'enfant, nous fera 
mieux saisir les n»lations que présentent entre eiLx ces 
deux éléments de nos opérations psychiques. 

Pour qu'on puisse aisément suivre les développe- 
ments dans lesquels nous allons entrer, nous recourrons 
à un schéma qui donnera, d'un coup d'œil, la notion 
exacte des rapports existant entre les phénomènes in- 
tellectuels dont nous avons à parler. Nous choisissons de 
préférence à tout autre, le schéma construit par M. Ghar- 
cot*, car il nous paraît mieux que tout autre de nature 
à faciliter l'analyse psychologique que nous avons à 
ébaucher. Sur ce schéma nous allons suivre dans leur 
éclosiou et leur organisation respectives, l'idée et le mot. 

1. Ce schi^ma, dont M. Gharcot se sert dans ses leçons cliniques à la 
Saipi>tri(^re» a été déjà reproduit dans la thèse de M. Bernard {loc. cit.) 
et dans les leçons de M. €harcot publiées en Italie : Differenii forme 
d'afasia, redatte dal dottorc G. Rummo. Milano, 1884. 
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L'idée, l'idée concrète au moins, est, comme l'a dit 
Biiffon, une collection ou plutût une issociition de scn- 
iations. On s en convainrn pii quelques exemples. 




1. -^ CAM, centre de la ni£molre ai 
liant la Wsinn diilermine la surdité ïerbalc. — CVO. contre ïisuc! eonnnun. 

— CVM, rentre do la méniulro ïiauelle des mois, dont la lÉalon déterniino la 
eéelté Tcrbalc — IC, centres Intellectuels où s'associent los diverses Images. 

— CLA, ccnire de la mÉraoiri: mîilrioo d'articulation dont la Ksion détcrailno 
l'aphnale ninlricB (tjpe Uroca.j — CLK, centre de la mémoire motrice gra- 
phique, dont la Ifsion dÉtcrtuine l'agrsphio. 

Voyons, si l'on veut, comment l'enfant acquiert l'idée de 
l'objet c/oc/i^. 
La cloche résonne à son oreille. Les vibrations sont 
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transmises par l'intermédiaire du nerf acoustique jus- 
qu'au centre * auditif commun, c'est-à-dire jusqu'aux 
éléments de Técorce destinés à percevoir les sons et les 
bruits. Les cellules constitutives de ce centre (CAC du 
schéma) sont ébranlées d'une certaine façon, et l'ébran- 
lement, la vibration sont conservés par les cellules, qui 
sont dès lors fonctionnellement différenciées. Le son de 
la cloche figurera désormais parmi les dépôts cérébraux, 
et le dépôt, on le conçoit, sera d'autant plus persistant 
et durable que les cellules différenciées auront plus 
souvent perçu les vibrations de la cloche. L'enfant qui 
a la sensation et le souvenir du son n'a pas encore tidée 
de la cloche. L'idée de cet objet suppose en effet l'asso- 
ciation de ditférents souvenirs, de différentes images 
résultant de plusieurs impressions sensorielles, impres- 
sion visuelle qui révélera au sujet la forme générale de 
l'objet, ses l'eliefs, sa couleur, impression tactile qui 
servira à préciser la forme et donnera la notion de la 
consistance de la cloche. Bref! l'enfant n'aura l'idée 
complète de l'objet cloche que du moment où l'intel- 
ligence (IC, fig. 1) aura associé les unes aux autres les 
images auditive, visuelle, tactile. Ces images diverses 
perçues simultanément par les divers sens (association 
de contiguïté) sont pour ainsi dire centralisées par 
l'intellect, et de telle façon que l'image visuelle de la 
cloche réveillera l'image auditive, et réciproquement. 
Ce que nous avons dit de la cloche, nous pourrions 
le dire de tout autre objet et montrer, par exemple, que 
l'idée d'orange est constituée par l'association d'images 
visuelle, tactile, olfactive, gustative. 

1. Nous tenons à faire remarquer que nous prenons le mot centre dans 
son acception pliysiolojrique, sans préjuger en rien la topographie cor- 
ticale restreinte ou étendue, indépendante ou non, du centre en qaestioD. 
Nous ferons de môme pour les centres du langage. Ce u*est que plus 
tard, dans un chapitre spécial, que nous essayerons de déterminer la 
localisation de ces derniers. 
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Kous venons fie voir que l'idée est arrivée à se con- 

iier hidépendamment du langage. Ce qui prouve, 
ms le (Usions plus liauL, qu'elle ne lui esL pas 

ordonnée. Sans doute, à un momentdoDOéde l'exls- 
le, et inôme de très bonne heui'e , le iliîveloppement 
aidées et le perfectionnement du langage marchent 
Srallëleinent. Mais ce fait u'enlëve point leur valeur 
aux considérations que nons avon.s présentées. S'il 
était au reste nécessaire d'apporter un siu'crolt de 
preuves en faveur de l'indépendance (relative) ilu lan- 
gage articulé ouéeritetdesidées, il sufûrait de rappeler 
que certains sourds-muets, qui n'ont jamais été mis 
en pos.session de la parole on de l'écriture , possèdent 
cependant, on ne saui'ait le nier, un grand nombre 
d'idées. 

Puisque les idées et les mots ne sont pas nécessaire- 
ment subordonnés les uns aux autres , on conçoit que 
ces dentiers puissent disparaître de l'intellect saus que 
les idées soiedt poui' cela abolies. Ce fait est fondami 
tal. Sur lui repose toute la doctrine de l'aphasie. 

Nous avons, par l'aualyse, isolé l'idée elle mot3 
s'agit maintenant de les unir, de voir comment ce 
aiTÎve â constituer l'étiquette de l'idée et ce qu'est, 
sidérée en elle-même, cette étiquette. 

Au degn'i de civiUspition où nous sommes . l'apprei 
tissage du langage est un fait d'éducation. Chaque mot 
de notre langue , nous le savons, n'est devenu ce qu'il 
est que par suite de transformations lentes, progres- 
sives, et continues : il y a loin des mots compliqués des 
langues à flexion, au cri, à l'exclamation ou môme à 
l'onomatopée. Mais l'enfant n'a pas à refaire ce laborieux 
travail de perfectionnements successifs. Les générations 
l'ont accompli pour lui. Il reçoit le mot tout fait du 
milieu dans lequel il vit. Par hérédité son cerveau est 
devenu plus ou moins apte ft garder les images repi "" 



< que 

1 
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sentatives de ce mot. Examinons en quoi consistent ces 



images. 



On prononce pour la première fois , à Toreille de 
Tenfant, le mot cloche. Ce mot vient impressionner les 
cellules d'un contre spécial (dont nous indiquerons 
plus tard la localisation), le centre de la mémoire audi- 
tive des mots (CAM du schéma). Si le mot est répété 
assez souvent, il se fixera dans ces cellules et consti- 
tuera dès lors t image auditive du mot. C'est-à-dire que 
Tenfant, grâce à ce dépôt, aura désormais le souvenir 
d'une impression sonore très différenciée correspondant 
ù la consonnance des syllabes dont le mot cloche est 
l'assemblage. Mais le mot entendu resterait à l'état 
d'image auditive spécialisée , et n'éveillerait pas l'idée 
de l'objet cloche, si une opération cérébrale supérieure 
n'intervenait, c'est-à-dire si, en IC, l'image auditive du 
mot ne s'associait aux images visuelle, auditive et tac- 
tile de l'objet, dont nous avons étudié la formation. 
Cette œuvre d'association est compliquée, elle ne se fait 
avec i)récision qu'après des hésitations et des tâtonne- 
ments: quelques exemples l'établiront ; je les emprunte 
à M. Taine *. « Vous prononcez devant un bambin dans 
son berceau le mot papa, en lui montrant son père; 
au bout de (tuelque temps, à son tour, il bredouille le 
même mot, et vous croyez qu'ill'entend au même sens 
que vous , c'est-à-dire que ce rftot ne se réveillera en 
lui qu'en présence de son père. Point du tout; quand 
un autre Monsieur, c'est-à-dire une forme pareille, en 
paletot, avec une barbe et une grosse voix, entrera dans 
la chambre , il lui arrivera souvent de l'appeler aussi 
papa. — Une petite fille de deux ans et demi avait au 
cou une médaille bénite ; on lui avait dit : « C'est le bon 
Dieu, » et elle répétait : « C'est le bo Du. » Un jour, as- 

t. H. Tainb, De Vintelligence^ 2* édition, t. I, p. 39 ept suiv. 
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aise sur les f^eiioux de son oncle, elle lui prend aoa-À 
lorgnon et dit : " C'est le l)o Du de mou oncUî, i 
Ces deux exemples sciflîsent à montrer les indécisions, 
les généralisations exagérées et fautives qui se pro- j 
dulsent cliej; l'enfant entre le moment où il a acquis J 
l'image auditive du mot et celui oi'i il est arrivé à ndap- 1 
ter exactement ce mot k Tolyct qu'il désigne en i 
lité. Cette adaptation ne constitue pas un pur acte 1 
de mémoire, mais, comme le remarque M, Herbert ] 
Spencer, elle est en quelque sorte le germe d'un pro- 
cessus de raisonnement, sous forme d'un simple acte 1 
d'induction. 

Une fois les images sensorielles de l'objet associées 
à l'image auditive du mot correspondant, l'union est.l 
indissoluble (du moins à l'état normal). L'image au- 
ditive du mot réveillera les images sensorielles, ou, 
si l'on veut, l'idée concrète de l'objet, et réciproque- 
ment. Un couple est ainsi constitué, dans lequel ici 
mot peut faire office de l'idée, dont il est dès lors le, 
suèsiitul. 

L'enfant entend maintenant le mot cloche. Il va ap- 
prendre à le prononcer- Comment y anive-t-il 7 Nous ' 
avons à envisager l'opération mentale qui préside â 
l'apprentissage du langage dans ce qu'elle a de plus gé- 
néral. .Quant aux détails et à l'histoire des tâtonnements 
qui conduisent l'enfant jusqu'à la prononciation par- 
faite du mot, on en trouvera la description dans les 
auteurs '. Nous ne saïu-ions nous y arrêter. 

Un fait psychologique capital domine les opérations 
qui président à l'acquisition du langage articulé, c'est 
t instinct d'imitation. L'enfant a entendu plusieurs fois 



Arch. de neurologie, 1. VI, p, ai9. 
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le mot cloche , il va s'efforcer de le prononcer à son 
tour. Ce mot, ou du moins Timage auditive du mot , va 
se répercuter , en quelque sorte , sur un centre (CLA, 
fig. i) (partie postérieure de la troisième circonvolution 
frontale gauche) devenu, par suite de l'hérédité, apte à 
coordonneras mouvements qui réalisent la parole exté- 
rieure. Le mot cloche est prononcé , incorrect d'abord , 
puis régulier. C'est ainsi que, par l'exercice, les mouve- 
ments appropriés à la prononciation de ce mot se fixent 
à l'exclusion des autres. Il se forme dès lors dans la 
troisième circonvolution , comme dit M. Ribot S « des 
associations dynamiques secondaires, plus ou moins 
stables », ou, en d'autres termes, une mémoire mo- 
trice. 

Voilà l'enfant en possession de deux ordres d'images 
du mot, de deux mémoires, l'image ou mémoire audi- 
tive , l'image ou mémoire des mouvements coordonnés 
destinés à l'articulation. 

Chez un grand nombre de 'personnes ces deux mé- 
moires constituent tout le bagage cérébral affecté à 
la fonction du langage. Mais chez les individus civili- 
sés, de nouveaux procédés d'expression s'ajoutent aux 
précédents, ce sont la lecture et l'écriture. — Les opé- 
rations qui président à l'acquisition de ces deux modes 
du langage sont de môme nature que celles dont nous 
venons de parler. Quand l'enfant apprend à lire, l'image 
visuelle du mot vient se fixer dans un centre CVM. 
Ce centre est mis en rapport avec le centre des images 
auditives CAM et avec le centre d'association des idées 
(IC), de telle façon qu'à l'avenir, la vue du mot écrit ne 
réveillera pas seulement l'image visuelle, mais aussi 
les images associées , c'est-à-dire l'image auditive et 
l'idée de l'objet. 

1. Ribot, les Maladies de la mémoire^ p. 7, 3* édit., 1885, Félix Alcan. 
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Enfin l'enfant apprend k écrire. Le mot écrit estplacé'l 
sous ses yeux, et, l'impression visuelle se répercutant! 
sur le centre qui commande les mouvements coordon-1 
nés de la main (CLE), l'écolier copie le mot, avec difû- I 
culte d'abord. Mais les mouvements petit à petit se I 
régularisent et le centre CLE garde, sous forme de ré- j 
sidu, le souvenir des actes qui sont nécessaires l^ la re- | 
présentation graphique de chaque mot, et, dans l'espèce, I 
du mot cloche. Ce, souvenir motem" qui n'était d'abord j 
éveillé que par la vue du mot écrit, alors que l'enfant 1 
était seulement capable de copier, pourra l'être bientôt 
par l'image auditive ou par l'idée de l'objet, des con- 
nexions s'établissant enlre le centre CLE et les centres 
CAM et IG. 

Arrivés au terme de l'analyse, résumons brièvement ' 
les faits acquis. 

"Un premier se dégage, c'est que l'idée et le mot sont 
indépendants l'un de l'autre. Le mot est l'auxiliaire de 
l'idée, il n'en est pas raecompagnenient obligé. Sans à 
le langage on ne saurait concevoir une « intelligence I 
active, aisée, régulière et progressive », comme le dit ■i 
justement M. E. Fournie, mais on peut concevoir une 
intelligence. Il est impossible de ii>n penser sans signes, 
mais il est possible de penser. On entrevoit donc d'après 
cela que l'intégrité relative de l'intelligence puisse coïn- 
cider avec l'abolition partielle ou totale des signes, c'est- 
ft-dire avec l'aphasie. 

Le second fait, qu'il est important surtout de ne pas 
perdre de vue, c'est que le mot n'est pas une unité, . 
mais un complexus. Cette vérité, que M. Charcot, le | 
premier, a bien mise en relief, va vous donner l'ex- \ 
pUcation de faits dont l'interprétation, sans elle, res- 
terait confuse et obscure. Le mot est en effet constitué, I 
nous l'avons vu, par l'association de quatre espèces J 
d'images: auditive, visuelle, motrice d'articulation et .] 



14 LE LANGAGE INTÉRIEUR ET l' APHASIE 

motrice graphique. Nous résumons dans le tableau ci- 
dessous cette organisation du mot. 



(a. Image auditive (mot entendu). 
,16. Image visuelle (mot lu), 
es une p ht s ^ Image motrice d'articulation (mot parle). 

\ rf. Image motrice graphique (mot écrit). 



On conçoit donc que l'expression amnésie verbale^ qui 
a joué un si grand rôle dans l'histoire de Taphasie, soit 
un terme presque vide de sens, lorsqu'il n'est pas accom- 
pagné d'une épithète. On n'a pas en effet l'amnésie du 
mot, mais d'une ou plusieurs des images représentatives 
de ce mot. Tout au plus le terme amnésie pourrait-il 
s'appliquer au cas où les quatre variétés d'images ou de 
représentations du mot sont abolies. Hors ce cas, il n'a 
pas de sens s'il n'est suivi d'un adjectif qui en précise 
la signification. 

Ces notions qui sont capitales, on le verra, ont été, 
il y a deux ans, développées par M. Charcot. « Le mot, 
disait-il, est un complexus; on peut y reconnaître, chez 
les individus éduqués, au moins quatre éléments fon- 
damentaux, qui sont : l'image commémorative auditive, 
l'image visuelle et enfin deux éléments moteurs, c'est- 
à-dire appartenant à la catégorie du sens musculaire, 
à savoir: l'image motrice d'articulation et l'image mo- 
trice graphique ; la première, développée par la répé- 
tition des mouvements de la langue et des lèvres né- 
cessaires pour prononcer le mot; la seconde, par la 
répétition des mouvements de la main et des doigts 
nécessaires pour l'écrire. Il convient de remarquer d'un 
autre côté, ajoutait M. Charcot, que l'amnésie verbale, 
soit auditive soit visuelle, représente en quelque sorte 
les premiers degrés d'affections qui, lorsqu'elles sont 
portées au plus haut point, constituent l'une la surdité, 
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l'autre la Cécile verbale. Ainsi, tiiiand l'idée étant pré- ' 
sente on ne peut évoquer, soîl l'image auditive, ioit ' 
l'image visuelle du mot qui doit l.i caractériser, on flîra 
qu'il y s amnésie verbale auditive dans le premier cas, 
amnésie visuelle dans le second '. » 

La tâche que nous avons ii remplir, celle qui fait IHib- 
jet propre de ce travail, c'est l'étude des quatre ordres 
d'images constitutives du mot, envisagées à l'état phy- 
siologique d'une part, pathologique de l'autre. 

Ces images en effet réalisent des formules qui, durant 
la réflexion, servent h donner un corps l'rnotre pensée 
et à la préciser. Quand nous réfléchissons, elles ae pré- 
sentent à notre esprit, les unes plus vives, les autres 
moins vives, suivant nos tendances et nos aptitudes in- 
dividuelles. Nous entendons mentalement, nous voyons, 
nous parlons, ou même, dans des cas exceptionnels, | 
nous écrivons notre pensée. Ces opérations tout in- 1 
ternes (vision, audition ou articidation mentale) rap- J 
pellent, par leur nature, les opérations similaires au J 
moyen desquelles nous entrons en relation directe avec ' ' 
nos semblables ■.l'audition des voix extérieures, la lec- 
ture des mots écrits, la parole articulée et l'écriture. 
Entre les unes et les autres, il n'y a qu'une différence: 
les dernières supposent la présence d'une excitation 
extérieure à nous-méme (la voix d'autrui, un texte 
écrit), ou un acte de notre part effectif et réel (la parole, 
l'écriture) ; les autres constituent des phénomènes in- 
ternes, un véritable langage inlérieur. 

L'étude du langage intérieur se ramène donc à recher- 
cher les caractères généraux des images de chaque 
(;roupe, et à montrer la place prépondérante ou effacée 
que ces images occupent dans la série des opérations 
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int^Uectuelles, chez chacun de nous. Il faut se rappeler 
eu effet que nous ne sommes pas tous construits sur le 
niouie modèle. Il en est, parmi nous, chez qui le mot se 
présente à la pensée presque constamment et exclu- 
sivement revêtu de la môme forme d'images, auditive, 
visuelle ou motrice. Nous allons nous attacher à faire 
ressortir ces particularités individuelles, dont Tétude 
nous conduira logiquement à celle des formes deTapha- 
sie. L'aphasie n'est pas autre chose, en effet, nous nous 
efforcerons de le montrer, qu'une altération complète 
ou incomplète de l'une ou de plusieurs des modalités 
du langage intérieur 



1 



1. Les quatre éléments constitutifs du mot sont très nettement indi- 
qués dans un passage des Œuvres de D. Hartley (Observations on 
man , his frame^ his Duty and his expectationsy London, 1843), 
qu'a bien youIu nous indiquer M. Charcot, sous les yeux duquel ce pas- 
sage est récemment tombé par hasard. « Les mots, dit Hartley, peuvent 
être envisagés à quatre points de vue : premièrement au point de vue de 
rimpression produite sur Toreille, secondement de Faction des organes de 
la parole, troisièmement air point de vue des impressions produites sur 
les yeux par les caractères écrits, quatrièmement au point de vue des 
mouvements de la main dans l'écriture. Nous apprenons à nous servir 
des éléments du mot dans Tordre précédemment indiqué. Les enfants, en 
effet, acquièrent d'abord une connaissance imparfaite des mots qu'ils en- 
tendent, puis ils s'exerreut à parler, ensuite à lire , enfin à écrire 

L'idée du mot dérive d'une ou plusieurs des quatre sources que nous 
venons d'indiquer, le plus ordinairement de la première et de la troi- 
sième. » Il est curieux de relever que Hartley a été conduit par l'ob- 
servation psychologique à la conception du mot telle ({ue l'a formulée 
M. Charcot, en partant de la donnée pathologique. (Note de la deuxième 
édition.) 



CHAPITRE II 



L'AUDITION MENTALE 
ÉTUDE DESCRIPTIVE DES IMAGES VERBALES AUDITIVES 

Les auditifs. 



Lorsque nous nous abandonnons au cours de nos ré- 
flexions, les idées se présentent à notre esprit, soit sous 
forme d'images concrètes , et alors nous voyons , nous 
touchons , nous sentons mentalement les objets , soit 
sous forme d'images verbales, et ces images, chez la 
plupart d'entre nous , revêtent principalement la forme 
d'images verbales auditives, Rivarol * avait reconnu le 
fait et l'avait fort bien exprimé dans cette phrase, écrite 
il y a plus d'un siècle : « Que dans la retraite et dans le 
silence le plus absolu, un homme entre en méditation 
sur les sujets les plus dégagés de la matière, il entendra 
toujours au fond de sa poitrine une voix secrète qui 
nommera les objets à mesure qu'ils passeront en re- 
vue. » N. Gueneau de Mussy ^ a reproduit la môme 
idée en la modernisant : « C'est par l'oreille, dit-il, que 



1. Rivarol, De Vunivertalité de la langue française, sujet proposé 
par rAcadémie de Berlin en 1783, publié à Paris en 1797, pp. 13, 14. 

2. N. Gueneau de Mussy, ContHbution à l'étude pathologique de 
Vamblyopie aphasique, {Recueil d*ophthalmologie^ 1879, p. 129.) 
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nous recueillons les nolioris les plus importantes o 

plus nombreuses; celles nn^me que tious recevons par 

eu passant du concret à l'iibslrait, revêtent la 

forme de sons. Noua pensons avec le souvenir des mots 

larlés. •> Pour peu qu'on veuille se donner la peine, en 

pldçiiiit dans les conditions que nous allons préci- 

"observer aitentivemcnt, on arrivera aisément 

gént^ral,ct sauf cas exceptionnel, à se convaincre 

rôle capital que jouent, chez la plupart d'entre noua, 

■ant la rédesiou, les représeutalions auditives ver- 

[les. Nous entendons en effet les mots qui expriment 

itre pensée, comme si une vois inlérîeure parlait d(?-li- 

.tement à notre oreille. C'est là cei-talnemeut ce qu'a 

ulu dire M, de Bonald lorsqu'il a écrit la phrase bien 

mnue : « L'homme pense sa parole (c'esl-.'i-dire l'en- 

id mentalement) avant de parler sa pensée. •> 

Frappés des remarquables analogies que présente avec 

parole extérieure, la succession, dans l'esprit, au 

lurs de la pensée, des images verbales auditives, quet 

tes auteurs ont donné à cet enchaînement d'images 

nom Aaparole intérieur/!. Le mot est assez heureux. 

lefois il n'est pas très juste de l'appliquer exclusîve- 

lent aux représentations auditives. Nous verrons plus 

lia qu'on pourrait s'en servir avec exactitude pour dé- 

ler certaines représentations motrices. Quoi qu'il en 

lit, ce mot a un sens aujourd'hui consacré par l'usage 

'en ont fait certains écrivains. Nous respecterons la 

ignîflcation convenue du mot, bien qu'elle puisse être 

tenue pour fort peu respectable. Il reste donc bien 

entendu que l'expression /Jcro/fi intérieure, dont nous 

aurons plus d'une fois à nous servir, n'est pas synonyme 

langage intérieur. Le langage intérieur comprend 

ia fois les représentations auditives, visuelles et mo- 

ices, tandis que la " parole intérieure » désigne seu- 

tementraudition mentale verbale. 
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La coiiu^issance de la pjirolc intérieure, du ses carac- 
tfres. (le ses modificn lions pnssiblos, physiologiques ou 
pathologiques, présente, on le verra, un Irùs Rrand 
intérf^l et l'on s'<?tonne que ce phénomène ait Hfi si 
longtemps méconnu ou au moins négligé, par les psy- 
chologues. L'histoire de la représentation auditive des 
mots, en tant qu'opération mentale prt^cédanl le langage 
eîtérieur et en constituant chez beaucoup de gens l'une 
des conditions, est en réalité toute moderne. A peine 
trouve-t-on dans les ouvrages du xvu" siècle, la Logique 
de Port-Royal par exemple, ou les Ofcluvros de fiossuet, 
quelques passages s'y rapportant. C'est k des philo- 
sophes de ce sièrle, h de Donald', à de Cardaillac ^ , 
qu'on doit de s'en être occupés. Récemment M. V. 
Egger ' a publié sur le sujet, un livre des plus inslrnc- \ 
tifs, où la question de la parole intérieure est traitée, 
dans des vues un peu exclusives, mais avec un grand 
savoir. 

Pour observer avec fruit la parole intérieure et la 
pouvoir considérer sous ses aspects variés, il est né- 
cessaire dg se placer dans certaines conditions. La mé- 
thode de l'oliservalion interne est ici , il va sans dire, 
l'unique niétliode à laquelle il soit possible de recourir. 
M. Egger, pour des raisons qu'il serait trop long de dé- 
velopper, et qui n'offriraient d'ailleurs que peu d'intérêt 
dans l'espèce, recommande l'observation de mémoire 
de préférence à l'obseiTation Immédiate. Celle-là échap- 
perait, à coup sûr, à certaines objections qu'on a pu 
faire à l'antre , mais chez le plus grand nombre d'entre 
nous, qui ne s'observent que par accident, elle présente 



1. Dk Bonald , Légifl. prim. Dissertations, Recherches. Adrieu 

Lecltre, 18.>;l pt 1837. 
3. De Cardaillac, Études élémenlaires de philosophie, 2 ïoI, )83B 
3. V. RooEB, la Parole inlérteure, essai de pajchologic dewrtptiïu 

Paris, Germnr BaLlliére et d», 18B1. 
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(i'insuniiootables dirflcuUés. Au reste, l'observation^ 
moment présent ou observation de conscience, comme 
on l'appelli' il;ms le langage de l'école, cesse d'être pas- 
sible des reproches qu'on lui a adressés, lorsqu'on l'uti- 
lise simplement pour préciser les caractères subjectifs 
de la parole intérieure. 

Cette observation de conscience peut ètre.faite dans 
des circonstances très diverses. L'une des plus favora- 
bles est le cas d'idéation active et consciente. L'état de 
rêverie, dans lequel nous sommes peu maîtres de nos 
pensées et de nos réflexions, n'est pas très propre à 
l'observation intérieure. On choisira donc de préférence 
le moment de la pensée calme, dans le silence du cabi- 
net. Il est une auLre situation cependant dans laquelle 
la parole intérieure se révèle ii nous avec assez de 
netteté : « C'est le soir, dit M, Egger, quand la lampe 
est éteinte, quand nous avons renoncé pour un temps 
à l'activité réfléchie, à l'intelligence raisonnable, à la 
conscience; nous avons abdiqué, nous demandons à 
jouir du repos; mais le sommeil réparateur se fait 
attendre ; tourmentés par l'insomnie, nous ne pouvons 
faire i«/>e notre pensée; nous l'entendons alors, car 
elle a une voix, elle est accompagnée d'une parole inté^ 
rieure, vive comme elle, et qui la suit dans ses évolu- 
tions; non seulement nous l'entendons, maïs noas 
l'écoutons, car elle est contraire à nos vœux, <i noire" 
décision, elle nous étonne, elle nous inquiète ; elle est 
imprévue et ennemie ; nous cherchons à la combattre, 
à la calmer, fi la détourner, pour. l'éteindre, sur des 
objets dîirérents. ■> 

La parole intérieure s'accuse aussi pendant la lecture 
à voix basse. Dans ce cas l'image visuelle du mot éveille 
en général l'image auditive. « Un coup d'œil jeté sur 
un mot, (lit Herzen, sufût pour que l'oreille reproduise 
subjectivement cette sensation qu'occasionnent les 
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idés sonores de la Toix. Chacun peiil observer qu'es 
lisant des yeux on entend inlérieurement le son des 
pa; oies que Ton voit. » Quand nous écrivons, la parole 
mentale est encore là. C'est elle qui dicte. Il n'y a pas 
en effet d'écriture sans parole. « La parole dicte, la 
main obéit; or, la plupart du temps, quand nous écri- 
Tons, il n'y a d'autre bruit perçu que celui de la plume 
qui court sur le papier ; la parole qui dicte ne s'entend 
pas ; elle est réelle pourtant ; mais le bruit qu'elle fait, 
ce n'est pas l'oreille qui l'entend, c'est la conscience 
qui le connaît ; il n'agite pas i'air qui nous entoure, il 
reste immobile encore; ce n'est pas la vibration d'un 
corps, c'est un mode de moi-même. Ce bruit est vrai- 
ment une parole; il en a l'allure, le timbre, le rôle; 
mais c'est une parole intérieure, une parole mentale, 
sans existence objective, étrangère au monde physique, 
un simple état du moi, un fait psychique. » (V. Kggtir.) 
Il en est de même lorsque nous parlons â haute voix. 
Si le langage est rapide, non interrompu, les mots se 
suivent et s'enchaînent automatiquement, et la parole 
intérieure n'est pas remarquée. Lorsque, au contraire, 
tous parlons avec lenteur, quand le discours pré- 
sente des intervalles et des suspensions , au moment 
de ces suspensions, la parole intérieure se fait entendre, 
elle joue en quelque sorte le rôle de souffleur, elle dicte 
les mots qui vont suivre. « Quand nous parlons à 
baute voix , dit de Cardaillac ', nous répétons ce que 
nous dicte à mesure la parole intérieure; quand nous 
nous taisons, elle prépare à l'avance nos discours 1*1 
venir. » 

Dans certains cas, exceptionnels je crois, le bruit, 
une excitation confuse do l'organe de l'ouïe paraissent 
favorables au rappel des images auditives. M. Pau- 
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Ihan*, qui fait cette remarque, observe que le bruit d'une 
chute d'eau ou d'un train de chemin de fer rend, chez 
lui, beaucoup plus facile la représentation mentale d'une 
mélodie. Un fait, cité ])ar cet auteur, et qu'il emprunte 
aux œuvres de Tourgueneff, bien qu'un peu spécial, 
met en relief celte tendance de certaines images audi- 
tives à se raviver sous l'influence d'un bruit ou d'un 
son. M. Paolofsky, poursuivi comme nihiliste, était en 
prison. « Pendant le jour„ dit ce dernier, je courais de 
côté et d'autre dans ma cellule, mes pantoufles criaient; 
ce bruit, par une bizarrerie inexplicable, me rappelait 
les refrains de chansons obscènes que j'avais entendu 
vociférer par les ivrognes attardés dans la rue. Je 
m'efforce de penser à autre chose... En vain je tâche 
de faire cesser le dégoût que j'éprouve, je veux me per- 
suader que ces chants ne sont que grotesques, naïfs 
peut-être... Mais tout h coup une voix de fausset aiguë 
et fêlée en môme temps me les crie aux oreilles, en ac- 
centuant avec ironie les passages les plus ignobles... Je 
jetais mesi)anloufles dé côté avec fureur et me mettais 
il courir pieds nus sur les dalles froides du plancher. 
Ceci faisait passer les hallucinations deTouïe. » Hallu- 
cinations! le mot est juste. Mais nous allons voir que 
rhallucination de l'ouïe n'est que le degré le plus élevé 
de la représentation mentale auditive. 

Après avoir passé en revue les conditions dans les- 
quelles se manifeste la parole intérieure, nous avons à 
étudier ses caractères. 

On a pensé que la meilleure façon de donner une 
idée juste de celle-ci, était de la comparer à la parole 
extérieure ; et l'on s'est efforcé de faire ressortir les ana- 
logies et les dissemblances qui existeraient entre les 
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paroles. La parole intérieure, a-t-oo dit, 
stitue une imitation plus ou moins cxnrle de la p 
extérieure. Elle a de celle-ci le timbre, le rythme, l'ii 
tonation. Elle est seulement plus faible, plus moDO-' 
tone, plus rapide. Bref ! la parole extérieure est cftl 
qu'on appelle uu état fort, tandis que la'parole inlé- I 
rieure est un étal faible. Uue semblable comparaison est. j 
fondée sans doute à quelques égards, car elle pi^rmet de j 
8e faire de la parole intérieure, observée dans certaines^ 
conditions, une idée assez exacte. Mais on se trom-j 
^rait, si l'on prétendait s'en servir pour établir entre ] 
. la parole intérieure et la parole extérieure une analogie 
de nature. Or entre ces deux modalités de la parole, 
il y a toute la distance qui sépare un piiénomène cen- 
tripète d'un phénomène centrifuge, un fait de sen- 
sibilité et de mémoire sensorielle, d'un fait de motri- 
cité et de mémoii'e motrice. D'autre part, n'envisager 'I 
parmilesimages verbales auditives que celles qui rap^l 
peilent par leurs caractères notre propre parole, c'est! 
négliger toute une catégorie de représentations men- 
tales, qui pour avoii-, Je le veux bien, moins d'îrapor- ' 
tance que les premières, méritent cependant d'être étu- 
diées avec soin. 

L'audition mentale, en somme, est susceptible de 
nous faire percevoir sous forme d'images, c'est-à-dire de ■ 
sensations conservées et plus ou moins affaiblies, toute 
la série des bruits, des sons, des mots que nous avons 
antérieurement entendus. Les images tonales des bruits j 
et même des s.)ns n'ont pas ici à nous préoccuper, car "ï^ 
elles n'ont que des rapports dérivés et lointains avec la '■ 
fonction du langage. Les images des sons musicaux, 
toutefois, confinent d'assez près à celles des mots; mais I 
elles ne s'identifient pas avec elles. Elles peuvent se | 
fixer en grand nombre dans des cerveaux qui sont d'ail- 
leurs incapables de retenir les images verbales. II n'est , 



^WP 



i LANGAGE INTfitllEUEl !■ 



lîcr^^l 



pas exceptionnel de rencontrer des idiots et des micro- 
céphales chez lesquels les représentations de mots sont 
rares ou <i peu près QuHes, et qui cependant sont doués 
d'un certain sens musical. Chez un grand nombre d'en- 
fants, les images de sons musicaux s'installent avant 
celles des mois- Beaucoup chantent avant de savoir 
parler. lien est m^me chez qui les représentations des 
sons s'organisent avec une facilité étonnante. Reyer 
rapporte le cas d'un enfaul de 9 mois, qui répétait exac- 
tement les notes jouées sur le piano. L'enfant de Stuuipf 
montait régulièrement la gamme en chantant, h l'âge 
de iA mois. Le fils d'un compositeur, Dvorak (de 
Prague), It VHgt: d'un an, chantait, avec sa nourrice, la 
marche de Fatinitza. A un an et demi, il chantait des 
mélodies de son père, que celui-ci accompagnait au 
piano '. 

Il semble donc que dans l'organisation successive des 
images auditives, les images dos sons musicaux vien- 
nent mmiédîatement après celles des bruits ou des sons 
ordinaires, avant celles des mots. Si l'ordre de stratifica- 
tion est tel, on ne s'étonnera pas que certains apha- 
siques aient conservé la facuUé de chanter, puisque, 
d'ajirès la loi qui préside à la dégradation de la mé- 
moire, les dernières acquisitions sont tes premières fi 
disparaître. 

Mais revenons au langage proprement dît, c'est-à- 
dire aux images auditives verbales. Nous avons à envi- 
sager ces images à deux points de vue. Nous allons 
recherclier d'abord quels sont leurs caractères propres 
et leur nature, suivant leur origine, puis nous étudie- 
rons le rôle personnel du cerveau dans la conservation 
de ces représentations , c'est-à-dire les variétés que 
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présentent, chez les divers individus, Ips images audi- 
tives relativement à leui' vivacité et au degré de 
fixité. 

Comme la voix que nous entendons le plus souvent 
est la nôtre, ta parole intérieure revêt d'ordinaire les 
caractères de noire propre parole, sou timlireetson 
rythme. « Ma parole intêrieiu-e, dit M. Eggcr ', est l'imi- 
tation de ma voix... La parole intérieure est comme une 
parole, et ma parole intérieure est comme ma parole. » 
C'est en effet ce qui a lieu souvent, mais non toujours. 
Lorsque notre parole intérieure reproduit des phrases 
çui ont été prononcées ou même sont supposées avoir 
été prouoncées par des personnes étrangères, il est rare, 
que l'image auditive revSte le timbre et les caractères 
de notre parole A nous. . 

Lefait a lieu tout au plus lorsqu'il s'agit d'un mot 
prononcé par quelqu'un que nous n'avons jamais en- 
tendu. Quand j'analyse les caractères de l'image audi- 
tive qu'éveillent, clwz moi, ces mots : « L'Empire c'est 
la paix, B j'entends les mots comme si ma propre voix 
les prononçait. C'est que je n'ai jamais entendu la 
voix de Napoléon, et ne me suis pas haliitué h prêter 
à ce dernier une voix de convention. 11 peut en être 
autrement pour la parole d'orateurs que nous n'avons 
jamais ouïs, mais auxquels nous sommes accoutumés 
à supposer un timbre de voix spécial. Quand je réfléchis 
à cette phrase : « La République sera conservatrice ou 
elle ne sera pas, » j'entends un murmure qui n'a plus 
les caractères de ma propre voix, mais ceux de la pa- 
role imaginaire que j'ai pris l'habitude d'attribuer h 
M. Thiers. Si maintenant nous nous représentons des 
mots prononcés |)ar une persoime bien connue de aous, 
dont la parole a souvent frappé notre oreille, vivement 

1. V. EOdKH, lix-, cil., p, 67. 
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etfrctpieinnient impressionné notre cerveau, ces 
retentissent à notre esprit avec le rythme, l'accent, le 
timbre que nous sommes accoutumés de trouver à la 

[ parole de la persoune (jui les dit. Tout le monde a pu se 
•eiidre compte du fait. Au sortir du théâtre ne somines- 
inous pas ol^sédés souvent par l'image auditive qu'ont 

'laissée chez nous de jolis vers on une belle tirade, 
débités par un acteur favori î Or ces vers ou cette tirade, 
nous tes entendons comme il y a un instant, lorsque 
nous étions assis dans notre stalle. L'acteur, il est vrai, 
débite maintenant à voi.\ basse, mais cette vois: a les 
môuips caractères qui nous avaient charmés tout à 
l'heure. 

M. Egger, qui ne méconnaît pas ces faits, nous semble 
ne pas leur avoir attribué toute l'Importance qu'ils mé- 
ritout. Préoccupé surtout d'étiiblir un parallèle entre la 
parole intérieure et l'extérieure, il ne s'est pas, à notre 
sens, suffisamment pénétré de ce (ail que le bagage de 
'a parole intérieure est constitué parla collection dos 
mages auditives verbales, quelles qu'elfes soient, qui 
m pris racine dans notre cerveau. M. Egger a raison, 
lorsqu'il dit que lu parole intérieure impersonnelle, 
îelle dont nous venons de parler, n'est pas la parole 
intérieure la plus fréquente ; il nous semble avoù- tort 
lorsqu'il avance qu'elle n'est pas fo vraie. Elle est la 
vraie au même tilre que la parole intérieure person- 
nelle. 

En résumé, l'audition mentale consiste dans la résur- 
rection des sensations auditives perçues par notre cer- 
veau et retenues sous forme d'images. Comme ces 
sensations sont de diirérents ordres, sensations de bruits, 
de sons musicaux, de mots , il y a une audition men- 
tale des bruits, des sons musicaux, des mots. On pour- 
rait appeler cette dernière Vaudilioii mentale verbale. 
C'est elle qu'on désigne aussi cummnuémeut du nom 
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Vparole intériettre. L'audition mentale verbale dn*! 
prunlE! ses éléments constîtiilîfs à la collection det^ 
images nudilivea de mots que nous avons acquises, et J 
ces images auditives ont des caractères très différentsfl 
suîraAt la nature de la sensation dont elles constilueiif I 
le résidu. ' 

Nous avons eu en vue jnsqu'h présent l'étude des 
caractères des représentations auditives basés sur la 
nature de la sensation productrice. Mais ce n'est là 
qu'un cûté secondaii-e, dans Thisloire de l'iiudition men- 
tale. Ce qu'il importe maintenant de bien mettre en re- 1 
lief, c'est la différence de réaction des divers cerveau* J 
en présence de sensations auditives analogues. Trois I 
points sont ici à envisager successivement : 1° la facilité I 
avec laquelle le cerveau retient la sensation sous forme ] 
d'image ; 2° l'adhérence de cette image, c'est-à-dire la ] 
durée de sa persistance, alors qu'elle n'est pas rajeunie 1 
par des sensations nouvelles; 3° enfin la vivacité fort] 
variable des représentations auditives. J 

J'insisterai peu sur les deux premiers poînls. C'est un | 
fait bien connu qu'il y a des différences profondes entr&l 
les diverses personnes, au point do vue de la mémoire 
auditive. On a cité bien des fois le cas de Mozart notant 
de souvenir, aprf^s une seule audition, le Miserere de la 
chapelle Sixtine. Si l'on rapproche de ce cas celui des 
geos, et ils sont nombreux, qui sont incapables de re- \ 
tenir le moindre air de musique, on mesurera toute \ 
la distance qui sépare, au point de vue rie la mémoire J 
masicale au moins, les individus les mieux doués do I 
ceux qui le sont le moins. Il en est d'ailleurs des mots 1 
comme des sons. On connaît ces personnes chez qui, j 
suivant le dicton iiopulau-e, « les mots entrent parune j 
oreille et sortent par l'autre ». Comme il y a loin de ces j 
dernières k ce correspondant d'un important journal j 
étranger, par exemple, qui posséderait, nmis assure- j 
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t-on, la fanilté (le reproduire de mémoire, avec ans 
exactitude presque parfaite, un long discours qu'il vient 
d'ouleudre 1 Mais ces différeiices individuelles consti- 
tuent (les fnilH trop connus etlropbanals pour que nous 
nous y arrêtions plus longtemps. 11 est une particidarité 
que nous tenons toutefois à relever parce qu'elle peut 
trouver son application à propos de l'aphasie : c'est qu'il 
ne nous semble pas y avoir un paratlélisme nécessaire 
eoti'e la mémoîie auditive de la musique et la mémoire 
auditive des mots. Nous connaissons notamment un 
musicien distingué qui, doué pour les sons d'une mé- 
moire auditive très remarquable, se rappelle les mots 
en invoquant plutôt sa mémoire visuelle que celle de 
l'oreille. 

Si la facilité d'acquisition des souvenirs par l'ouïe 
est très variable suivant les personnes, il en est de 
môme du degré de persistance ou d'adhérence de ces 
images. Il serait oiseux d'insister. Nous rappellerons 
seulement que cette adhérence des représentations 
auditives est mise en évidence par l'exemple de cer- 
tains sourds qui restent en possession d'une riche col- 
lection d'images, acquise A une époque plus ou moins 
précoce de la vie, avant l'apparition de la surdité. 
C'était le cas de cet homme dont parle M. Delbeuf, 
.ijui, bien que sourd depuis cinquante ans, entendait 
cependant parler durant le rôve '. C'était aussi le cas de 
Beethoven qui était privé de l'ouïe depuis longtemp-, 
lorsqu'il composa quelques-unes de ses plus belles 
symphonies. Chez, lui l'image des sons était évidem- 
ment assez vive et assez présente pour suppléer la sen- 
sation absente. 

La vivacité des représentations verbales auditives va- 
rie beaucoup suivant les circonstances et les personnes. 

1. DsLDEiT, Sommeil et rêves. {Revue philosophique. S, |i. 349.) 
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Il est des gens chez qui ces représentations sont à peine 
sensibles. M, Paiilhan ', par exemple, observe que, chez 
lui, elles « sont généralement trfts faibles, sans couleur, 
sans timbre, ou avec un timbre très faible, abstraites 
pour ainsi dire, psychiques, comme ou eût dit jadis». Il 
en est d'autres au contraire chez qui ces images ont une 
personnalité mieux accusée : chez M. Egger la parole 
intérieure a le timbre, le rythme et l'intonation de la 
parole extérieure. Par gradation insensible les repré- 
sentations auditives peuvent acquérir une vivacité telle 
qu'elles équivalent presque à la sensation. Elles coustL- 
tuent alors les formes vives de la parole intérieure, par 
opposition aux précédentes qui réalisent la modalité 
faible. Les images vives exigent d'ordinaire pour st 
produire un certain état d'excitation des fonctions céré- 
brales. C'est évidemment 'a elles qu'on a fait allusioo 
quand on a parlé des poêles écrivant sous la dictée de 
la Muse. Lorsqu'on imagine uu dialogue auquel on 
prend part, mieux encore, lorsqu'on écrit ce dialogue, 
il n'est pas rare d'entendre avec une certaine netteté la 
parole de l'interlocuteur. On est alors le jouet conscient 
d'une image vive- « Diderot, raconte M. Scherer ', cau- 
seiir infatigable, discutcur acharné, avait toujours en 
imagination un interlocutem- devant lui : passionné 
pour le drame, il dramatisait ses pensées, il supposait 
l'objection et se donnait lui-même la réplique. » Cer- 
taines images audilive^ s'imposent ù l'esprit avec une 
Tivacité et une persistance telles qu'elles deviennent 
obsédantes. C'est ce qui eut heu dans le cas suivant, où 
l'image auditive fut éveiUée par nne imago visuelle. Le 
fait est rapporté par M. Taine ^ : « Théophile Gautier, 



L P. Paiilhan, le Langage inlér: 
phiçue, a- l. 1886, p. .'12.1 

2. StHBBEB, Étude sur Ilidci-ol, i 

3. Dt riHlelligente. 1. I, p. i3l, 2 
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dit cet auteur, me racontp qu'un jour, passant devantte 
Vaudeville, il lit sur rafficlie : « La polka sera dansée 
" par M... » Voilà une phrase qui s'accroche à lui etqup 
désormais il pense incessamment et malgré lui par une 
répétition automatique. Au bout de quelque temps, ce 
n'est plus une simple phrase mentale, mais une phrase 
composée de sons articulés, munie d'un timbre ot en 
apparence extérieure. Cela dura plusieurs semaines et 
il commençait à s'inquiéter, quand tout à coup l'obses- 
sion disparut. " 

On voit que, chez Gautier, l'image avait acquis une 
vivacité telle qu'elle était arrivée â recouvrer le carac- 
tère qui différencie le phénomène psychique sensation 
du phénomène re|jrésentation, c'est-à-dire l'extériorité. 
L'extériorité appartient, en effet, aux images. /"or/es , 
comme à la sensation. L'image auditive forte n'est déjà 
plus physiologique, on peut la classer parmi les mani- 
festations morbides : c'est en somme l'hallucination de 
l'ouïe, avec conscience ou non, de la part du sujet, de 
la nature hallucinatoire de la perception. Nous ne sau- 
rions nous arrêter sur la description détaillée de ces 
images fortes, qui nous entraînerait hors de notre su- 
jet '. Contentons-nous de rappeler, parmi les exemples 
les plus connus de ces images, le fameux Démon de 
Socrate et les voix de Jeanne d'Arc. 

Nous connaissons maintenant les caractères généraux 
des représentations auditives verbales. Nous avons vu 
quelles sont les eu-constances les plus favorables à 
l'étude de ces représentations, quelle est leur nature 
en tant qu'elles reproduisent notre parole ou une pa- 
role étrangère , la facilité variable avec laquelle elles 
s'organisent, le degré de leur adhérence, enfin la pbysio- 

I. A propos lies hilludDalions et de li;ur ualure , lire le traiitil rie 
M. Ilinrt : l'Hallucination, rcclierchus lli*priqiiei et pratique», iu fleuue 
philosophique, avril et mui 188«. 



nomie (jii'elles revotent siiirant qu'elles sont taililes, 
vives ou fortes, H nous reste à dire un mot dp l'impor- 
tance du rôle qu'elles jouent r.he^ chacun de nous, dans 
la fonction du langage , relatlTeraent aux autres repré- 
sentations yerbales, visuelles ou motrices. 

Les représentations verbales auditives sont certaine- 
ment les plus importantes de toutes au point de vue du 
langage intérieur. II n'est personne, croyons-nous {sauf 
le sourd de naissance) , qui en soit complètement dé- 
pourvu. Ce sont elles qui remplissent le plus habituel- 
lement, dans l'exercice des fonctions cérébrales, le rôle 
de substituts de l'idée.Nous sommes douctous auditifs 
à un certain degré, en ce sens que nous avons tous à 
notre disposition un certain nombre d'images auditives 
des mots, dont nous faisons un emploi courant. ?Ious 
Terrons plus loin que, dans des cas exceptionnels, ces 
images auditives sont reléguées pour ainsi dire à l'ar- 
rière-plan, les représentations visuelles ou motrices 
acquérant chez quelques personnes, par suite des dis- 
positions héréditaires et peut-être aussi du genre d'édu- 
cation, une prépnndéi^ance marquée. Mais chez le plus 
grand nombre d'entre nous, au contraire, ce sont les 
images auditives qui sont prédominantes. Chez quel- 
ques personnes même {de Bonald, de Cardaillac, M. V. 
Egger en sont la preuve) les représentations auditives 
des mots effacent en quelque sorte toutes les autres. 
Les gens ainsi doués ne font pas usage ou ne font qu'un 
usage fort restreint des images visuelles et motrices de 
mots, ce sont des auditifs. 
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Les visuels. 



Il convient de mettre en regard des individus dont 
nous venons de parler, et qui répondent au type auditif, 
ceux, plus rares à la vérité, chez qui la pensée se for- 
mule en mots écrits. Ces derniers, qu'on peut appeler 
les VISUELS, n'entendent pas leur pensée, ils la lisent. La 
langue n*est pour eux, comme Ta dit Rivarol, qu'une 
simple peinture. 

Les images visuelles des mots qui , chez ces per- 
sonnes, acquièrent une importance telle qu'elles con- 
stituent presque à elles seules tout le langage intérieur 
et relèguent à l'arrière-plan les représentations audi- 
tives ou motrices, existent plus ou moins accusées chez 
tous les sujets qui savent lire. Nous allons étudier les 
caractères de ces images, comme nous l'avons fait des 
images auditives. 

La vision mentale des mots n*est qu'un cas particulier 
de la vision mentale envisagée d'une façon générale , 
c'est-à-dire comprenant, avec la vision des signes, celle 
des objets. Aussi est-il indispensable, pour qu'on puisse 
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comprendi'e cp qui a trait ii la vision mentale des oloU 
d'avoir fnipW]iies notions sur les représentations vî*B 
suelles (les clioses. 

Lors(p.i'un objet, une forme, c'est-ii-dire un contourjfl 
Une omlire ou une couleiu- ont frai)[)é notre rétine,,! 
l'impression procl uite sur la couclie corticale du cerreau l 
par la forme, l'ojniire ou la couleur de l'objet ne dispa- 
raît pas en même temps rp.ie 'la cause productrice de li 
sensation. Elle se fixe au contraire dans la mémoire, ^ 
où elle persistera pliis^oii moins longtemps. Elle serai 
dès lors susceptible d'être reproduite, ravivée, en dehors 1 
de toute Jnlervention de l'objet qui l'a une première 
fois déterminée et sous l'influence de diverses asso- 
ciations (le sensations et d'idées. 

La facilité avec laquelle une sensation se fixe sous j 
fiarme d'image dans la mémoire, la durée de persistance i 
flé Ces images el leur vivacité sont fort différentes d'un à 
iBdiTÎdu à un autre. Que certaines personnes gardent ■ 
pins aisément que d'autres le souvenir des impressionâ T 
qui ont été transmises au cerveau par la rétine: 
là on fait de notion vulgaire et sur lequel nous n'avons J 
juisànous appesantir. Quant au degré d'adhérence et 
à la durée de persistance des images engendrées par 
ces impressions, quelques particularités sont h relever. 
.I>ans les conditions habituelles de la vie, la plupart de 
nos images visuelles sont entretenues par la reproduc- 
tion des sensations qui les ont une première fois déter- 
minées. Il n'en est pas de ntéme chez les personnes qui 
Ont depuis longtemps perdu J'nsage de la vue. Chez 
Biles cependant on peut constater la persistance d'i- l 
mages visuelles très nettes, dont l'origine, on le conçoit, ■ 
estantérieure à l'apparition de la cécité. Une ataxique 
du service deM. Charcot, aveugle par atrophie des nerfs 
.Opfiques, avait la vision ifcHW'MifflCTt^Ei^A'^'IJ^^ 
de briques, d'arbres, d'^SaâlÀ jouant autour d'elle. 

300 m\.K... ...Kl 
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Depuis 7 ou 8 ans, cependant, son cerveau n'avait perçu 
aucune impression lumineuse. Milton était aveugle 
depuis longtemps déjà lorsqu'il écrivit quelques-unes 
des pages de son Paradis perdu, où se retrouvent les 
plus pittoresques descriptions. M. Delbeuf* cite un 
homme qui avait perdu la vue depuis 33 ans et cepen- 
dant avait des visions dans ses rêves. 

Il est particulièrement intéressant d'étudier les varié- 
tés individuelles que présentent au point de vue de leur 
t?2t'^c276nes représentations visuelles. Ces variétés con- 
stituent toute une gamine commençant aux sujets chez 
qui les représentations sont très faibles et se terminant 
à ceux chez lesquels les images visuelles ont le carac- 
tère hallucinatoire. Nous sommes tous visuels à un cer- 
tain degré. Il nous serait impossible sans cela de nous 
rappeler le visage de nos parents, les dispositions des 
maisons dans une rue, etc. Il est peu de professions ou 
de genres d'études qui ne nécessitent l'utilisation de la 
faculté de représentation visuelle des objets. Dans les 
sciences naturelles, on fait constamment appel à cette 
faculté, et l'on s'imagine mal un botaniste incapable 
de voir par la pensée une fleur qu'il a précédemment 
étudiée, ou un médecin ne pouvant se représenter les 
faciès plus ou moins typiques dont la séméiologie a 
précisé les caractères. On peut concevoir cependant 
qu'une intelligence, d'ailleurs très brillante, soit médio- 
crement douée au point de vue de Taptitude aux re- 
présentations visuelles. C'est ce qu'on constate chez les 
personnes adonnées plutôt à l'étude des sentiments qu'à 
celle des réalités concrètes. M. Taine a tracé, dans son 
style si merveilleusement imagé, sa propre observation 
qui trouve ici sa place : « Pour mon compte, dit-il, je 
n'ai qu'à un degré ordinaire la mémoire des formes, à 

1. Delbruf, Sommeil et rêves (Revue pfiilos.y 8, p. 3 W). 
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un degré un peu plus élevii celle des couleurs. Je pe-' 
fois sans difficulté, â plusieurs années de distance, cin^ 
ou sh: fragments d'un objet, mais non sou contour! 
précis et complet; je puis reti'ouver un pou mieux la J 
blanclieiir d'un sentier de sable dans la forôt de Fon- 1 
taineblean, les cent petites taches et raies noires donE'J 
les brindilles de liois le parsfiment, son déroulement 1 
tortueux, la rousseur vaguement rosée des bruyôrea 
qui le bordent, l'aù- misérable d'un bouleau rabou- 
gri gui s'accroche au flanc d'un roc; mais je ne puis ', 
tracer intérieurement l'ondulation du chemin, ni les 
saillies de la roche; si j'apen;ois en moi-même l'enflure 
d'un muscle végétal, ma demi-vision s'aiTéleià'; au- 
dessus, au-dessous, h côté, tout est vague. » 

ChezM. Taine, on vient de le voir, les images visuelles, 
du moins les images des contours et des formes, sont 
des images faibles. Chez d'autres personnes ces images 
acquièrent au conti'aire une grande vivacitt^. Les joueurs 
d'écbecs ont en général une remarquable facilité à sui- 
yre par la pensée et avec les « yeu."t de l'esprit » le mou- 
Tement des pions sur l'échiquier. Chez les peintres qui i 
ejierceut constamment leur centre visuel, et chez qui, i 
d'ailleurs, l'aptitude pour le dessin et la couleur l 
^inoigne d'une activité particulière de ce centre, les r 
]lirésentations visuelles se produisent souvent avec ui 
ÎRtensIté telle qu'elles confinent à l'hallucination. C'est 
certainement à celte faculté de conserver vive l'em- 
preinte des sensations de la vue, que Horace Vernet et 
Gustave Doré de valent de pouvoir reproduire, j'allais dire , 
copier, un portrait de mémoire. Copier, serait en effet le 
mot juste : les dessinateurs les mieu.v doués no fout or- 
dinairement que calquer les contours de l'image , qu'ils 
objectivent mentalement sur le papier ou sur la toile. 

t. H. Taine, De nnletliseni-e, t. I, ji. 79, 2' f'I. 
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M. Brierre de Boîsmonl* raconte qu'un professeur 
de l'École inip^^riale de dessin de Paris avait cherché à 
tirer parti, au profit de ses élèves, de cette faculté de 
représentalion mentale. « Il met devant eux, dit-il, un 
modèle et leur dit de l'examiner, puis, au bout de quel- 
ques minutes, il le leur enlève, et le fait dessiner de 
mémoire. Nous transcrivons les réponses des élèves 
aux questions qu'il leur a adressées sur ce procédé: — 
D. Lorsque, après avoir étudié votre modèle, il vous est 
retiré et que vous cherchez à le dessiner de mémoire, 
quel moyen employez-vous? — R. Je cherche à me fi- 
gurer mon modèle, je no le vois que confusément. — 
Autre : Je le vois mieux en ferniaut les yeux. — D. Com- 
ment faites-vous quand le modèle est trop confus ou 
disparaît? — R. Je fais .effort et il devient plus visible; 
quelquefois il m^échappe tout à fait , mais avec de la 
peine je parviens à le faire revenir. — D. Voici quatre 
mois que vous exercez, éprouvez-vous toujours autant 
de peine? — R.Non. L'image est beaucoup pkisdislincte 
que dans les premiers temps, et, si elle s'en va, je la 
fais revenir presque t'i volonté. » Un peintre, dont Wi- 
gan rapporte l'histoire, n'avait pas besoin de plus d'une 
séance pour peindre un portrait. Il devait cette éton- 
nante facilité h un pouvoir de représentation mentale 
très grand. « Lorsqu'un modèle se présentait, racon- 
tait le peintre de Wîgan, je le regardais attentivement 
pendant une demi-heure, esquissant de temps en temps 
ses traits sur la toile. Je n'avais pas besoui d'une plus lon- 
gue séance. J'enlevais la toile et je ])assais à une nuire 
personne. Lorsque je voulais continuer le premier por- 
trait, je prenais l'homme dans mon esprit, je le mettais 
sur la chaise, oàjr r apercevais ausisi dhtinctement que 
s'il eût été en réalité^ et je puis même ajouter avec des 

1. Brierre de Boismont, Des hallucinations^ p. i'iO. 
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formes et des couleurs plus arrêtées et plus vives. Je re- 
gardais de temps à autre la flgure imaginaire et je me 
mettais c'i peindre ; je suspendais mon travail pour exa- 
miner la pose, absolument comme si Toriginal eût été 
devant moi ; toutes les fois que je jetais les yeux sur la 
chaise^ je voyais t homme *. » Pierre de Laar (Bamboc- 
cio), contemporain de Cl. Lorrain, possédait une faculté 
analogue à celle du peintre de Wigan : il regardait un 
objet et longtemps après le reproduisait formes et cou- 
leurs ^ Henri Regnault a décrit inconsciemment, dans 
uii style d'un coloris remarquable, ce procédé de repré- 
sentation mentale, familier aux peintres, et qui confine, 
dans le cas dont nous venons déparier, à l'hallucination. 
« Je veux faire revivre, écrivait-il du Maroc, les vrais 
Maures riches et grands, terribles et voluptueux. Je mon- 
terai d'enthousiasme en enthousiasme, je m'enivrerai 
de merveilles jusqu'à ce que, complètement halluciné, 
je puisse retomber dans notre monde morne et banal, 
sans craindre que mes yeux perdent la lumière écla- 
tante qu'ils auront vue pendant deux ou trois ans. Quand, 
de relour à Paris, je voudrai voir, je n'aurai qu'à fermer 
les yeux, et alors Mauresques, fellahs, Indoits, colosses 
de granit, éléphants de marbre blanc, palais enchantés, 
plain(»s d'or, lacs de lapis, villes do diamants, 'to// 
V Orient ni! apparaîtra de nouveau... Oh! quelle ivresse 
de lumière ^ ! » 

S'il y a entre la vision mentale des formes et des 
couleurs et l'hallucination visuelle proprement dite des 
différences de degré, considérables quelquefois, légères 
dans d'autres cas, nous ne pensons pas qu il y ait dilTé- 

1. Cité par Drierre de Boismont, loc. cit., pp. 27 et 28. 

2. Revue des Deux MondeSy 1884, Étude sur Cl. Lorrain, par E. 
Michel . 

3. Journal des Débats, 16 octobre 188i, article sur Henri Regnault, 
par Charles Clément. 

B. 3 
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rence de nature ; rhallucination consciente ou încop- 
sciente nous paraît n'être que Timage visuelle à l'état 
fort. Gustave Flaubert, dans une lettre à Taine, proteste 
contre cette interprétation : « N'assimilez pas, dit-il, la 
vision intérieure de l'artiste à celle de l'homme vraiment 
halluciné. Je connais parfaitement les deux états. Il y a 
un abîme entre eux. » Mais les arguments que Flaubert 
apporte à l'appui de son opinion sont d'un artiste, non 
d'un psychologue*. Plus on analyse les représentations 
visuelles en passant en revue toute la série, des images 
faibles aux images vives et aux images fortes, plus on 
se convainc que l'hallucination est le dernier terme de 
cette série. Il en est ainsi aussi bien des hallucinations 
pathologiques que de celles observées à l'état physio- 
logique , dans la phase qui sépare la veille du sommeil 
( hallucinations hypnagogiques ) , pendant le sommeil 
naturel ou dans le sommeil provoqué. Lorsqu'une per- 
sonne hypnotisée voit les rats, les serpents, les chiens 
dont on lui suggère l'idée , elle ne fait que raviver des 
images latentes. 

Une expérience fort curieuse de Wundt montre bien 
l'étroite analogie de nature qui existe non seulement 
entre la représentation mentale et l'hallucination, mais 
encore entre cette représentation et la sensation corres- 
pondante. On sait qu'aprùs avoir fixement regardé un 
carton ou un objet rouge, on éprouve, api'ôs la sensa- 
tion du rouge, celle de la couleur complémentaire, c'est- 
à-dire du vert. Or, chez certaines personnes chez qui 
les représentations mentales visuelles sont vives , la 
sensation du vert se produit non seulement à la suite 
de la sensation, mais de la simple idée, c'est-à-dire à la 
suite de l'image mentale ravivée du rouge. 

On aura bien saisi, nous l'espérons, par les détails 

1. Taink, loc. cit., p. 471. 
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dans lesiiuels nous venons d'entrer, ce qu'est la vision 
mentale. Si nous nous sommes arrêté, un peu complaî- 
samment peut-être, sur des détails qui ne font pas im- 
plicitement partie do l'étude du langage intérieur, c'est 
que, pour comprendre ce qui va suivre, il était ïmpoTi- 
tant de fixer avec netteté certains points qui se dégagent 
des développements précédents. Je résumerai ces points 
en quelques propositions : 

i° La vision mentale est cette faculté que nous avons 
de conserver, sous forme d'images, le souvenir plus ou 
moins affaibli de nos sensations visuelles, et de repro- 
duire et raviver ces images sous l'influence de divei-ses 
sollicitations, par association d'idées. 

2" Cette faculté e.\i3le chez chacun d'entre nous. Mais 
elle est très inégalement développée. Tandis que cer- 
taines personnes ne conservent des objets qu'un sou- 
Tenîr vague et une image à contours indécis, d'autres 
ravivent leurs images visuelles avec une grande facilité ; 
ces images ont chez eux une netteté telle que l'objet 
imaginaire a presque toute la précision de l'objet réeJ. 
Tiens connaissons les caractères principaux de la 
TÎsion mentale des objets, Il nous sera facile de traiter 
brièvement de la vision mentale des signes '. Avant 
tl'aller plus loin , arrêtons-nous un instant siu" le rflle 
très différent des représentations auditives et visuelles 
dans le concert des phénomènes intellectuels. Il est 
àremarquer en effet que la fonction de ces deux ordres 
de représentations, envisagée chez la moyenne des in- 
dividus, n'est pas la môme. Les représentations audi- 
tîyes sont, nous l'avons vu, surtout des représentations 
signes, c'est-à-dire de mots entendus. Les représen- 
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tations visuelles, au contraire, sont par essence repré- 
sentations de choses, exceptionnellement représenta- 
tions de mots. Réciproquement, l'image idée est surtout 
une image visuelle, et, comme le fait remarquer M. Char- 
cot (Leçons orales, inédites) , toutes les autres images 
constitutives de l'idée se cachent derrière cettef image 
visuelle. Lorsque nous imaginons un chien, c'est l'image 
visuelle de l'animal qui apparaît tout d'abord, bien 
avant celle de l'aboiement (image auditive). Il en est de 
même si nous nous représentons une fleur, un fruit : 
les représentations d'odeur, de saveur, sont au premier 
abord effacées ou dissimulées par l'image dominante, 
c'est-ti-dire l'image visuelle. Il n'est pas jusqu'aux idées 
abstraites qui ne s'imposent à notre esprit plutôt sous 
forme d'images visuelles que d'images sonores. Si 
nous songeons au cercle, au triangle, c'est tel cercle, 
tel triangle qui se présente à nos yeux : nous voyons 
la figure géométrique spéciale avant d'avoir entendu ou 
vu lo mot abstrait. Bien plus, lorsque notre pensée se 
l)orte sur un de ces mots qui ne sont les substituts 
d'aucune idée susceptible d'être réduite à l'état d'image 
concrète, comme le mot Dieu, par exemple, nous créons 
artificiellement, dans bien des cas, une iïuagc visuelle 
d'objet qui non seulement accompagne le mot, mais 
l'efface momentanément. L'idée que le mot Dieu con- 
sacre s'est tellement dégagée , ti travers les ilges, de 
toutes les formes matérielles, -grossières d'abord, puis 
(le plus en plus épurées qui l'avaient longtemps enve- 
l(>|)pée, que, dans l'opinion ronventionnelle qu'on s'en 
fait aujourd'hui, elle se réduit à une représentai ioii 
verbale. C'est une abstraction, donc un mot. Dieu c'est 
le r)erbe. Eh bien, même pour cette conception, qui ne 
peut avoir d'autre réalité, dans la donnée chrétienne ou 
spiritualiste, qu'une réalité verbale, nous invoquons, 
quand ridée de Dieu nous vient à l'esprit, une image 
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visuelle qui exprime plus clairement que l'image vi 
baie l'idée dont il s'agit : nous nous rcpré.i^itons Dii 
par exemple , smis les traits d'un Christ ou d' 
Bouddha. , 

Bien que la pluparl des représentations visuelles^ 
soient des images d'objets et que le plus grand nombre 
des images de mots soient anclitives, néanmoins, chez 
les individus éduqués, les images visuelles verbaleS' 
tiennent une place, petite ou gi'ande, parmi les phéno- 
mènes psychiques. Quand nous avons appris une leçon 
et que nous cherchons à la réciter, d'ordinaire nous la 
lisons mentalement, même si nous appartenons au 
groupe des auditifs ou des moteurs. Nous aurons plus 
tard l'occasion de revenir sur les cas dans lesquels les 
représentations visuelles de mots, bien que jouant un 
rôle, ont un rftle accessoire et effacé. Nous nous propo- 
sons de montrer ici que chez certains individus, prédis- 
posés par hérédité, et chez lesquels d'ordinaire l'éduca- 
tion a développé la prédisposition, les images de signes 
sont surtout visuelles. Ces personnes n'unteiident pas 
leur pensée, elles la lisent. C'est en faisant allusion k 
elles que Charma , qui lui-môme était visuel , a pu dire : 
«Nous pensons notre écriture, comme nous écrivons 
notre pensée ', n 

La plupart des mathématiciens font partie du groupe. 
■Lelangage mathématique, abstrait entre tous, n'a pas 
de réaÛté auditive. Il ne parle qu'à la vue. Aussi les in- 
dividus trôs doués pour les mathématiques sont-ils né- 
cessairement visuels â un degré accusé. « Les enfants 
que l'on habitue à calculer de tête, observe M. Taine *, 
écrivent mentalement à la craie, sur un tableau hnagï- 
naire, les chiffres indiqués, puis toutes leurs opérations 
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partielles, puis la somme finale, en sorte qnjau fur et à 
mesure ils revoient intérieurement les diverses lignes 
(le figures blanches qu'ils viennent de tracer. Les en- 
fants prodiges, qui sont des mathématiciens précoces, 
rendent sur eux-mêmes le môme témoignage. Le jeune 
Colborn , qui n'avait jamais été (x l'école et ne savait ni 
écrire ni lire, disait que pour faire ses calculs « il les 
voyait clairement devantlui ». Un autre déclarait « qu'il 
voyait les nombres sur lesquels il opérait comme s'ils 
eussent été écrits sur une ardoise ». M. Galton * a relaté 
des faits semblables , et l'observation de G. Bidder qu'il 
rapporle est à rapprocher de celle de Colborn. 

A cet auteur revient aussi le mérite d'avoir montré, 
par des observations lecueillies auprès de personnes 
susceptibles de s'analyser et de rendre bien compte de 
leurs impressions (membres de la Société royale de 
Londres , de l'Institut de France , professeurs des col- 
lèges anglais), que, chez un certain nombre de sujets, 
l'image visuelle du mot domine et môme efface l'image 
auditive. « Quelques personnes (im petit nombre), dit 
M. Galton, voient mentalement comme imprimé chaque 
mot qu'elles prononcent. F41es se servent de l'équiva- 
lent visuel et non de l'équivalent auditif du mot. Et 
en parlant, elles lisent les mots comme s'ils étaient 
imprimés sur une de ces longues bandes de papier dont 
on se sert dans la transmission des dépêches télégra- 
phiques. » 

Les exemples d'individus exclusivement ou principa- 
lement visuels ne sont pas très communs. Nous en con- 
naissons cependant quelques-uns. Prévost (de Genève)2, 
Charma ^ étaient du nombre. Un malade observé par 

1. Fr. Galton, Inquiries into human faculty and ils développe- 
ment, Loudon, 1883, p. 133. 

2. Prévost (de Genève), Essais de philosophie, an XIII, t. I, p. 246. 

3. Charma, loc. cit. 
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M. Charcot et dont M. Bernard ' a rapporté l'histoire est 
un type de visuel très l'emarqiialile. Chez lui la mémoire 
et était surtout une mémoire visuelle. La vision mentale 
Iiùdonnait, au premier appel, la représentation des traits 

s personnes, la Tonne et la couleur des choses, avec 
autant de netteté, nssure-t-il, et d'intensilé que la réa- 
lité même. Recherchait-il un fait, un chiffre relaté dans 
sa correspondance volumineuse et faite en plusieurs 
langues? il les retrouvait aussitôt dans les letli-es elles- 
mëmes, qni lui apparaissaient dans leui' teneur exacte, 
avec les moindres détails, û-régularitês et ratures de 
'leur rédaction. Récitait-il une leçon alors qu'il était au 
coUège? un morceau d'un auteur favori plus lard? deux 
ou trois lectures avaient fixé dans sa mémoire la page 
avec ses lignes et.sesleltres, et il récitait en lisant men- 
talement le passage voulu, qui, au premier appel, se 
présentait à lui avec une gi'ande nettetii. — Pour faire 

B addition, M. X... n'avait qu'à parcourir les diverses . 
colonnes de chiffres étalées devant lui, fussent celles 
d'un grand livre, et il alignait le total sans hésitation, 
toutd'un coup, sans ëti'e obligé de se livrer à ces opéra- 
tioQS de détail, chiffre à chiffre, qu'on a coutume de 
faire. Il exécutait pareillement les diverses opérations 
jàe l'arithmétique. 11 ne pouvait se vappeler un passage 
id'UQe pièce de théâtre qu'il avait vu jouer, sans qu'aus- 
aîtôt il n'évoquât les détails de la Salle elle-même... La 
rtnémoire auditive a constamment fait défaut .'i M. X..., 
elle n'a jamais pai-u chez lui que sm- le second plan. Il 
n'a jamais eu, entre anires, aucun goût pour la mu- 
sique, a 

M, Paulhan ' rapporte une lettre fort curieuse d'un 
visuel, lie cettre lettre écrite par M. Montchal, hil)Uo- 

1. D. BEnxARj), Progrès mérihal, 21 itiillet 188:1. 
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thécaire de la Société de lecture de Genève, nous déta- 
chons le passage suivant : 

« Quand je pense à un mot ou h une phrase, je vois 
assez nettement ce mot ou cette phrase imprimés en 
caractères ordinaires, ou écrits de mon écriture ou de 
toute autre écriture ; les lettres d'un mot se détachent 
assez bien, et les intervalles entre chaque mot écrit en 
noir m'apparaissent aussi. Je les vois en blanc. Toutes 
mes représentations de mots sont surtout visuelles. Pour 
retenir un mot que j'entends pour la première fois, il 
me faut lui donner tout de suite une orthographe ; de 
même, quand j*écoute une conversation qui m'intéresse 
et que je veux me rappeler, il m'arrive souvent de me 
représenter au fur et à mesure la conversation écrite. » 

Le célèbre orateur Hérault de Séchelles était aussi un 
visuel, comme on peut en juger par ce passage de ses 
écrits relaté par M. Bernard * : « Écrire, dit-il, la mémoire 
se rappelle mieux ce qu'elle a vu par écrit. S'en faire 
comme un tableau dans lequel on lise en quelque sorte, 
au moment où l'on parle. — J'ai observé que la mé- 
nu>ire, du moins pour moi, tenait surtout à la place où 
j'avais vu une chose. Avais-je un souvenir confus de je 
ne sais quoi ? peu à peu je reportais mon esprit à la 
place, et la place me rendait l'idée que j'y avais eue. » 

Nous avons tenu à. rapporter les faits qui précèdent 
parce qu'ils nous ont paru de nature à donner, mieux 
que toute description, une idée de la prédominance des 
images visuelles de mots chez quelques individus. 

Il résulte ce qui suit, des développements dans les- 
quels nous venons d'entrer : 1° si le plus grand nombre 
des représentations visuelles sont des représentations 

1. liivnAi-i.T UK SÉcHKLLKS, Réflexions sur la déclamation^ opuscule 
posthume (pii se trouve daus uu volume iutitulé : Voyage à Monlbart, 
Paris, an IX, p. 78. Cité par D. Bkhnard, De l'aphasie , Paris, 1885, 
p. iU. 
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d'objets, il existe aussi , chez les personnes éduquées, 
des représentations visuelles verbales ; 2° ces représen- 
tations verbales tiennent d'ordinaire dans le langage 
intérieur une place moins importante que les images 
auditives ; 3**. chez certaines personnes cependant, en 
vertu d'une organisation et peut-être aussi d'une édu- 
cation spéciales, les images visuelles de mots ont la 
prééminence, et les représentations auditives sont relé- 
guées à l'arrière-plan. En d'autres termes , il y a des 
VISUELS, comme il y a des auditifs. 



B. 
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L'ARTICULATION ET L'ÉCRITURE MENTALES 



ETUDE DESCRIPTIVE DES IMAGES VERBALES MOTRICES 



Les Moteurs. 



On sait à combien d'hésitations et de tâtonnements 
l'enfant est obligé pour arriver à parler puis à écrire 
correctement. Il faut qu'il s'opère dans les centres ner- 
veux, par l'éducation ^t l'apprentissage, une coordination 
des mouvements nécessaires à la parole et à l'écriture, 
ou, comme dit M. Ribot, des associations dynamiques 
secondaires, plus ou moins stables, qui s'ajoutent aux 
associations anatomiques primitives et permanentes. 
Une fois ces associations constituées , l'enfant parle et 
écrit d'une façon réflexe et tout automatique. Les mou- 
vements de la parole et de l'écriture sont en eflfet ce 
qu'Hartley appelle des mouvements automatiques se- 
condaires. 

Mais le mouvement automatique et coordonné n'est 
pas le seul élément physiologique qui intervienne pen- 
dant l'acte de parler ou d'écrire. Il est constamment 
accompagné d'un phénomène de sensibilité, en vertu 
duquel nous avons conscience des mouvements exécutés 
par la langue, les lèvres, le larynx pour la parole, par 
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la maiu pour récriLure. I-a sensatiou que nous perce- 
vons ainsi se dépose dans le cerveau sous forme d'image 
ou de souvenir. Ce souvenir constitue la mémoire dos 
mouTements coordonnés de la parole et des mouvemeols 
coordonnés de l'écriture, chacune de cfis mémoires 
résumant une collection d'images ou de représentations 
motrices, lesreprésentatioiîs molrices d'articulation et 
les représentations motrices graphiques. 

Nous allons dire quelrpies mots dos unes et des 
autres. 

A. Images ou représentatious motrices d'articu- 
latioD. — Ou a beaucoup discuté sur la uatiu'e de ees 
images ou représentations du mouvement. On s'est 
demandé si elles étaient centrifuges ou centripètes, en 
d'autres ternies si elles étaient l'accompagnement na- 
turel et obligé du phénomène céréliral qui commando 
les mouvements de la parole, ou si au contrab'e elles 
résultaient des impressions périphériques recueillies 
pendant l'eiécution du mouvement. Tandis que Bain, 
par exemple, soutient avec Wundt, Lewes et quelques 
autres « que la sensibilité qui accompague les mouve- 
ments muscidaires coïncide avec le courant centrifuge 
d'énergie nerveuse et ne résulte pas, comme dans le cas 
de sensation pure, d'une influence centripète passant 
par les nerfs afférents ou sensitifs ' «, Ferrier, Ch. Bas- 
tian, M. Charcot admettent, avec la plupart des physio- 
logistes contemporains, l'existence d'un sens musculaire 
Hualogue aux autres sens, c'est-à-dire procédant par 
Toie d'impressions centiipètes '. Reproduire ici les ar- 
guments nombreux d'ordre physiologique ou patho- 

1. Bai», Ua Sens el l'intelligence. Ir. fr. Germer BaillWra, 187*. 

2. Voir a CL- sujet : Ch. Baïtian, Opinions relatives à VexiHlence el à 
ta nature du, sens miiseulaire, in le Cei'veau organe de la pensée. 
l. II, Appenilice. Paris. 18S2. 
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logique qui militent en faveur de cette dernière opinion, 
nous entraînerait sans profit hors de notre sujet. Nous 
considérons donc la sensation nette ou confuse, suivant 
les individus, qui accompagne l'acte de la parole ou de 
récriture et lui survit sous forme d'image, comme un 
phénomène de réception secondaire (Charcot). 

Les images motrices, qui résultent de ce phénomène, 
existent sans aucun doute chez chacun de nous. Mais 
les auteurs ne sont pas d'accord sur l'importance du 
rôle qu'il convient de leur attribuer dans le langage in- 
térieur. Entre M. Egger, notamment, et M. Stricker *, le 
dissentiment est formel : pour M. Stricker les images 
motrices de mots sont les images prépondérantes, ce 
sont elles qui tiennent le pas dans le langage intérieur; 
nous vl entendons pas notre pensée , nous la parlons. 
D'après M. Egger au contraire, les représentations mo- 
trices de mots ont peu d'importance et sont à reléguer à 
l'arrière-plan. Elles sont dominées de beaucoup par 
les représentations auditives. Nous w^i parlons pas notre 
pensée, nous Ventendons. 

Une contradiction aussi nette, entre deux auteurs 
également recommandables , aurait de quoi nous sur- 
prendre, s'il n'était aisé d'en trouver la raison. M. Egger 
et M. Stricker ont péché en généraUsant leur cas propre. 
Ce qu'avance M. Egger est vi*ai pour M. Egger qui est 
auditif, et cesse de Tétre pour M. Stricker qui est moteur. 
Le premier entend sa pensée; le second, nous allons le 
voir, la parle mentalement. 

Ce qui précède suffit à établir que les représentations 
motrices d'articulation, pas plus que les représentations 
verbales auditives ou visuelles, n'ont, chez chacun de 
nous, la môme vivacité et la même importance. Elles 
existent vraisemblablement chez tout le monde (j'en- 

1. Stricker, le Langage et la musique, Félix Alcun, 1885. 
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tends chez tous ceux qiii jouissent de la parole tirtî-l 
culée); mîiis tnutAt elles sont effacées, dominées par les"! 
images verbales visuelles ou auditives, tantôt elles sont» 
prépondérantes. Nous allons les examiner dans le cas F 
où elles affectent ce dernier caractère. 

11 est en effet des sujets qui, dans les conditions liabî- 
tuelles de la pensée, sont pas ou peu auditifs, pas ou 1 
peu visuels, qui sont au contraire exclusivement ou 
presque exclusivement moteurs. De ces sujets on pour- 
rait dire qu'ils ne voient ni n'entendent leur pensée, 
mais qu'ils la parlent, Platon semble les avoir ou ob— 1 
serves ou pressentis, lorsqu'il dit, dans le Sopkixle : \ 
n La pensée est une parole dans l'âme, une parole de ] 
l'âme A elle-même et sans qu'il soit proféré de sou '. » 
Montaigne pourrait être à bon droit classé parmi le& i 
moteurs, si l'on en juge par le passage suivant dos j 
Essais : « Ce que nous parlons, il faut que nous le par- 1 
lions premièrement à nous et que nous le fassions sonnerJ 
au dedans de nos oreilles, avant que de l'envoyer auï ' 
étrangères. » Maine de Binin de même considérait le 
langage intérieur comme une sorte d'écho musculaire '. 
M. Bain, en Angleterre, se rattache à la môme doctrine, 
parce que lui aussi parait être un moteur. ï-e langage 
intérieur, d'après cet auteur, s'accompagne toujours do 
l'image du mouvement laryngo-buccal; il constituerait 
comme une sorte de parole interrompue. « La pensée, 
dit-ii, est une parole ou un acte contenu. » iWais l'écri- 
vain qui a mis en relief avec le plus de soin le rôle des , 
représentations verbales motrices, est M. Slricke^^J 
M. Stricker, nous l'avons dit plus haut, est un puP^ 
moteiir. Nous aUons nous convaincre du fait en l'éeou- 

1. Cette citation nerl d'£pigrni>he au mémoire <ie M. Baillargor, s 
hsUuciiinliatis, m^'oioire communiqué à l'AcadËiiila de inédeRliie. 

2. Haine de Bihan, Œuvres philosophiques, éd. Cousin, t. I. 

3. SlBlCïBB, Vu langage et de la musique. 
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tant : " Quand, tranquiik'Uient assis, je femie les paS^ 
pières et les lèvres, et que je viens à évoqiiRr dans ma 
mémoii'C quclcpies vers bien connus, il me seinhle, si je 
fixe mon attention sur mes organes arliculatoires, qae 
je parle intérieurement. Mes lèvres sont, il est vrai, 
closes; mes deux rangées de dents Immobiles et presque 
entièrement rapprochées; ma langue môme est immo- 
bile, partout en contact immédiat avec tout ce qui l'ea^* 
toure. Je ne peux même, en concentrant toute mon 
attention sur mes organes vocaux, découvrir la moindre 
trace de mouvement. Et cependant il me semble que je' 
prononce le vers auquel je pense. » Et plus loin : « Je 
ne puis absolument pas me représenter des mots sans 
percevoir les sentiments (représentations motrices) qui 
y correspondent. )■ M. Stricker a décrit avec beaucoup 
de minutie les caractères des images motrices verbales. 
Au point de vue où nous nous plaçons, il n'y a nul 
intérêt à le suivre dans les développements où il entre. 
Cependant quelques particularités curieuses de sa longue 
auto-observation méritent d'être relevées. " Immédia- 
tement après qu'un étranger m'a parlé, dit l'auteur, je 
puis facilement me souvenir de sa voix et des mots qu'il 
a prononcés: mais ce souvenir s'efface peu à peu. Les 
mots, à la vérité, restent dans ma mémoire, mais non 
pas toujours en même temps la voix. La voix des per- 
sonnes que j'ai entendues fréquemment et longtemps se 
gi-ave, il est vrai, plus profondémeut en moi. Je puis 
encore me souvenir à présent de la voix de mon père, 
bien qu'il soit mort en 1836. Je puis me souvenir, ne 
fût-ce qu'obscurément, de la voix de beaucoup de mes 
professeurs d'université, et très vivement de celles des 
personnes avec lesquelles j'ai été en relations , dans 
le cours des années dernières. Mais si j'essaie de me 
rappeler i^ la mémoire les paroles dont elles se sont 
servies, je remarque que le souvenir de la voix et celui 
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des paroles ne se raltachent pas fortement l'un à l'autre. 
11 est. vrai qu'au souvenir du premier mol, lu voix et les 
paroles se rallaclient bien d'habilude enire elles; mais 
je remarque plus tyrd que les mois se réveillent en moi, 
comme si j'y pensais indf^pendaminent du souvenir de 
ce que j'ai entendu. » 

Ainsi faible adhérence et grande fugacité des images 
auditiyes, tendance de ces dernières à laisser la place 
aux images motrices : voilà ce qui ressort des lignes 
précédentes. C'est là le caractère saillant du langage 
intérieur chez M. Stricker, comme d'ailleurs chez tout 
moteur. Aussi est-ce avec raison que M, Stricker peut 
dire : « Quand je pense en mots, Je dis que les images 
auditives n'y prennent, selon la conscience que j'en ai, 
aucune part. » Et plus loin il ajoute : « L'examen de 
mes représentations de mots prouve qu'il ne s'y trouve 
ni image visuelle ni souvenir des caractères de l'écri- 
ture. » Un détail très intéressant est encore à relever 
dans le cas de M. Stricker. Chez lui les représentations 
musicales ne sont nullement auditives, elles sont mo- 
trices au même titre que les images verbales. « Mes 
représentations relatives au chant sont tout à fait dé- 
tachées, dit l'auteur, du souvenir de ce que j'ai entendu, 
ïl en est pour moi de la musique comme des sons arti- 
culés. Ce que j'ai proprement perçu, les impressions 
auditives, je l'ai oublié ; cependant il m'est en revanche 
resté quelque chose que je n'ai pas perçu du dehors, 
mais que je me suis créé à moi-môme. Les représen- 
tations musicales sont donc, comme celles des mots, 
dues aux représentations motrices. « On comprend 
l^'ainsi doué et presque dépourvu d'images auditives, 
M. Stricker n'ait pu eire'. comme il l'avoue d'ailleurs, 
qu^un bien médiocre musicien. On ne conçoit guère, eu 
effet, qu'on puisse avoir, sans être visuel à un certain 
degré, des dispusilions pour la peinlure et le dessin, et 
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l'on ne conçoit pas davantage un musicien, digne de 
iioiïi, (jui ne serait auditif à un degi'é marqué. 

On peul j"g^''' P**'' 1*'^ extraits que nous avons 
(lu livre de M. Stricker, de l'inférét que ce livre prése 
au point de vue de l'étude des représentations motri 
Le loi"! de l'auteur a été, je l'ai dit, de vouloir 
liseï" son cas ; aussi le livre se ressent-il du péi 
effort qu'a dû faire M. Stricker pour contraindre le laa- 
■gage intérieur à s'enfermer dans le cadre trop étroit 
qu'il lui assigne. Mais si l'on ne clierciie daus l'ouvrage 
que les développements d'une aulo-observatiou des plus 
intéressantes, on y trouvera de précieux documents. 
Si l'on met je là où l'auteur a mis on, les couclusions 
du livre sont à peu près inattaquables. 

Je ne sais si les personnes chez qui les images mo- 
trices d'articulation prédominent d'une façon aussi 
exclusive que chez M. Stiicker, sont nombreuses. Je 
suis porté à penser que le type moteur n'est pas excep- 
tionnel. Pour ma part, en m'analysant attentivement, 
depuis que mon attention a été portée de ce cûté, c'est- 
à-dire depuis plusieurs mois, je suis arrivé à lue con- 
vaincre que je relève de ce type. Chez moi, en effet, 
les images motrices ont, dans les conditions ordinaii'es 
de la réflexion, une intensité très grande. J'ai lj\ sen.sa- 
lion très nette que, sauf circonstances exceptionnelles, 
je ne vois ni n'entends ma pensée, je la parle mentale<i 
ment. Chez moi, comme chez la plupart des moteurs je 
pense, la parole intérieure devient souvent assez vive 
pour que j'arrive i*! prononcer à voix basse les mots que!i 
dit mon langage intérieur. C'est IS notre forme d'images ' 
vives, à nous moteurs. Je m'explique par cette prédo- 
minance, chez moi, des représentations motrices sur 
les auditives et les visuelles, certaines particularités 
qu'il n'est pas sans intérêt de relever. Un visuel, chargé 
de faire une leçon [j'ai entendu naguère M. Charcot rap- 
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k cet égard des exemples fort topiques), pourra 1 
l'écrire dans son entier, puis la lirii iiieiitalement en la | 
disant. Il en est autrement du moteur. La mémoire ] 
visuelle étnnt moins accusée chez lui, il aura plus de I 
peine à suivre des yeux le manuscrit; et s'il voulait en I 
parlant recourir au procédé dont le visuel se sert si I 
heureusement, il s'exposerait à de fâcheux arrêts dans 1 
le débit. Il est pour moi sans utilité aucune de préparer J 
une leçon dans ses détails; le mieux est de nie contenter I 
d'en arrêter les grandes lignes et les divisions prinei- J 
pales. Je ne puis en effet (à moins, bien entendu, d'un J 
exercice prolongé) lire mentalement ma leçon en la fai- I 
Bant. Mais eu ma qualité de moteur, Je me la rappelle 1 
assez nettement quand je l'ai faite. Mes représentations I 
d'articulation ine la redisent, et il me serait facile de la> J 
reproduire, avec pins d'aisance même et de facilité que 1 
lorsque je l'ai faite de premier jet. | 

n ne faut pas oublier que les différentes particularitéa I 
que nous venons de relever, aussi bien cliea M. Strîcker I 
que chez nous-mêmes, ont été constatées en recoui'aat'l 
à l'observation intérieure. Or, à propos de l'observation'. I 
intérieure appliquée à l'étude des représentations mo- i 
triées, M. V.Egger a signalé une cause d'erreur possible, 1 
sur laquelle M. de Watteville est revenu à son tour et I 
dont il importe que nous disions un mot'. Cette cause 
d'en'eur consiste dans la provocation possible , sous \ 
l'influeuce de l'attention, d'Images qui, dans les cou- 
dîtions normales , restent k l'arrière-plan. Les images J 
motrices d'articulation se manifesteraient sans doute 1 
avec netteté lorsque le sujet s'observe ; mais en dehors 9 
(te cette situation, exceptionnelle et spéciale, elles se- 1 
raient effacées ou faibles. Aussi M. Egger conclut-il que 1 
si l'on veut faii'e une bonne observation, au point de J 

i. De Watteville, .Vufe sur la cécUé vei'baU, in Preyi-ts médical. I 
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vue qui lions occupe, il ue faut pas obseiTer notre! 
présent, mais plutôt înterrogernos souvenirs. Si l'oj 
lion a pourbul. de nous pri^munir coutre les iuc( 
nients d'une observation défectueuse, sujette k-^ 
donner une fausse idée de l'importance de nos ï 
motrices, il y a lieu d'en tenir compte, et, en ce quii^^ 
concerne personnellement, nous l'avons fait. Mais 91 
visait à mettre en suspicion la valeui' des obscrvatî 
comme celle de M. Stricker, où la prépondérance J 
repj'i^senlations motrices, parmi les formes du lanj' 
intériom-, est établie sur une foule de preuves, ell^ 
passerait le but. 

Pour conclure, nous croyons avoir démontré qud 
représentations mentales des mouvements d'arlîcul 
ont leur place marquée parmi les phénomènes con 
tutifs du langage intérieur, à côté des représentai 
auditives et visuelles, et que môme chez certainsif 
vidus elles prédominent sur ces dernières, qui | 
accessoires et comme effacées. 



B. Images ou représentations motrices grap 

ques. — Sommes-nous capables de nous repréaa 
mentalement les mouvements coordonnés que l 
exécutons pour écrire les mots? Lorsque j'imagi 
mot carrosse, je puis le lire, l'entendre ou le parlai 
la pensée; en d'autres termes, j'ai de ce mot des iind 
visuelle, auditive et motrice d'articulation, et toutes tf 
sont très nettes. Puis-je aussi écrire mentalemed 
mot? ce qui revient A dire : ai-je dans l'esprit l'infl 
graphique de ce mot? L'observation intérieure me p» 
insuffisante à résoudre la question. Quelque effort a 
tention qiie je fasse, je ne puis imaginer les inouvem' 
coordonnés d'écriture ; ce qui m'autorise à admettre â 
chez moi du moins, les imagos de ces mouvements • 
très faibles, M. Stricker rentre dans mon cas, si l'oM 
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juge par ce (pi'il dit des repi't^scnlations musicales gra- 
phiques : B Je n'adîTicla plus, dit-Q en effet, la possibi- 
lité de se i-epréaenterles mi^lodics aumnyeu des muscles 
gid servent fi jouer de cel instrument (le violon). » Je 
ne sais s'il en est de mf-nie pour tout le monde, car je 
ne trouve rien dans mes observations, ni dans les divers 
autem's, de bien net à cet égard. Il est certain en re- 
vanche que, chez quelques personnes au moins, l'exé- 
eation des mouvements iVécrilure peut réveiller dans le 
cerveau l'idée du mot écrit, ce qui prouve bien , ce me 
semble., que ces mouvements correspondent à une 
représentation mentale. Je trouve la preuve du fait cheis 
un malade atteint de cécilé verbale , que j'ai observé 
naguère dans le service de M. Cliarcotet dont M. Bernard 
a rapporté l'observation'. Cet bomme, qui avait perdu la ' 
faculté de la lecture, arrivait à comprendre le mot placé 
sous ses yeux lorsqu'il exécutait avec la main droite les 
mouvements nécessaires pour copier le mot, Chez lu' 
évidemment l'idée, exprimée par le mot, n'était plus 
éveillée par l'image visuelle éteinte, mais par l'image 
motrice graphique. J'aurai l'occasion de revenu- sm' les 
particularités de cet ordre. 

Un grand nombre de faits relatifs aux représentations 
motrices en général, il celles du dessin et des gestes 
notamment, permettent d'entrevoù" quelle doit être, 
chez beaucoup de gens, l'Importance du rôle des repré- 
sentations graphiques, dont les cas pathologiques ana- 
logues au précédent mettent eu relief la réalité. 

M. A. Binet ' rapporte queiques-uus de ces faits qui 
présentent un grand intérêt. « Il y a des personnes, 
dit-il, qui se souviennent mieux d'un dessin quand elles 



1. Bebnabii, loc. cit.. 11. n, et l.-H. Chatic.ot, l.ecmin 
Heu (lu àyitreinc. nemeiix, t. lll, p. 153. Paris. 18S7, 

2. A. IlisKT. la Psytihologie du raisonnement. F. Aie 



"){y LE LANGAGE INTÉRIEUR ET l' APHASIE 

eu ont suivi les coulours avec le doigt. Lecoq de 
Boisbaudrau se servait de ce moyeu, dans son enseigne- 
ment artistique, pour habituer ses élèves à dessiner de 
mémoire; il leur faisait suivre les contours des ligures 
avec un crayon tenu à distance avec la main , les obli- 
geant ainsi à associer la mémoire musculaire à la mé- 
moire visuelle. Galton rapporte un fait curieux qui vient 
à Tappui : le colonel MontcrafT , dit - il , a souvent ob- 
servé, dans l'Amérique du Nord, de jeunes Indiens 
qui, visitant par occasion ses quartiers, s'intéressaient 
beaucoup aux gravures qu'on leur montrait. L'un d'eux 
suivit avec soin à l'aide de son couteau le contour d'un 
dessin contenu dans Ylllustrated Nexcs, disant que de 
cette façon, il saurait mieux le découpera son retour 
chez lui. Dans ce cas Fimage motrice des mouvements 
était destinée à renforcer l'image visuelle : ce jeune 
sauvage était un moteur. » 

Dans certaines situations anormales, les représenta- 
tions motrices de gestes acquièrent une importance ex- 
ceptionnelle, si bien quelles peuvent constituer avec 
les images visuelles les seules représentations men- 
tales dont se sert l'individu dans l'acte de la pensée. 
C'est ce qui a lieu chez les sourds-muets. 

Un de ces infirmes observé par Berthier, et dont 
E. Fournie * a rapporté l'histoire , était, à ce point de 
vue, très curieux : « Je sens, quand je pense, que mes 
doigts agisscMit, disait-il, bien qu'ils soient immobiles. 
Je vois intérieurement l'image que produit le mouve- 
ment de mes doigts. » 

Un des exemples les plus remarquables et les plus 
propres à mettre bien en relief le rôle capital que, les 
représentations motrices sont susceptibles de jouer 
dans des circonstances exceptionnelles, est le fait de 

1. E. FoDHNiii, Essai de psychologie^ 2« part., chap. V. 
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Laura Bridgemann rapporté par Kussmaul '. Celle jeune 
fille, devenue aveugle et sourde h l'âge de deux ans, 
n'était en possession que du sens du tout'lier. « Extra- 
ordinairement intelligente, elle n'était, il est vrai, pas 
^pable d'apprendre la parole vocale ; mais, grâce à la 
pénétration et à l'activité de son maître Howe, elle fut 
mise en possession du monde de pensées de son entou- 
rage par \aparole du toucher. Malgré sa grande activité 
mtellectuelîe, sa mémoire étormante, un grand instinct 
d'imitation et un sens du toucher merveilleusement 
propre à être cultivé, elle ne s'était pas, dans la maison 
paternelle, sous les soins de sa mère, plus <léveloppée 
qu'un animal intelligent pour l'éducation duquel on se 
serait donné lieaucoup de peine. Elle différenciait dans, 
la' maison paternelle les objets les uns des autres, 
d'après leur forme, dm'eté, poids et chaleur. Elle imitait 
les mouvements de sa mère dont elle sentait les mains 
et les bras, et apprit méinë à coudre et à tricoter un 
peu. En peu de mois son état intellectuel se modiTia 
d'une fa(;un étonnante, grâce h la parole que lui apprit 
le docteur Hnwe, auprès duquel elle arriva fi l'âge de 
sept ans. Il fit iipplii]iii>r sur toutes les choses commu- 
\f\\\ ((■ifclli'-:, îclli'siiniTniiicau, fourchette, cuillère, 
, (|i'^ <-:\yU'-. si[|- |i'-.(]iic||i's !i' nom de l'objet était 
1 ''Il r;ir;n-lF'ivs .'lrn|s. I.aïu'a remarqua (pie les 
l^ues courbes du uiul cuillère étaient aussi différentes 
ttës Ugnes courbes 'du mot clef que les objets l'étaient 
•ttx-mémes; alors on lui mit entre les mains des cartes 
aVfc les mêmes mots imprimés. Elle reniangua bientôt 
la similitude des lettres des mots appliqués sur les 
cartes avec celles des noms d'objets, et comme preuve 
plie mil la carie du mot clef sur la clef, et la carie 

KtiSMACL, Des Iruubles lie la pwole, Irud. française, furU 
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cuillère sur la cuillère. Plus tard on lui donna les lettres 
isolément et elle les disposa de façon à faire les mots: 
livre, clef; on les mit en tas, on laissa Laura chercher 
elle-même les lettres et les réunir sous les mots : livre, 

clef. 

« Jusque-là, dit le D' Howe, l'acte avait été mécanique 
et le résultat à peu près aussi grand que si Ton appre- 
nait à un jeune chien intelligent divers tours d'habileté. 
La paiivre enfant était assise dans un état d'étonnement 
muet et imitait patiemment tout ce que lui prescrivait 
son maître. Mais, dès lors, la lumière de la vérité parut 
s'élever chez elle et son intelligence commença à tra- 
vailler ; elle remarqua qu'elle avait le morjen de .créer 
,un signe de ce qui se trouvait devant son àme et de le 
montrer h une autre âme, et dès lors sa physionomie 
rayonna d'intelligence humaine. » 

La lecture parle toucher, telle qu'elle fut apprise à 
Laura Bridgemann, n'est pas, sans doute, identique à 
l'écriture. Mais il y a une gi-ande analogie de nature 
entre les images cérébrales éveillées par la première et 
la seconde opération. Ce fait, comme celui du sourd- 
muet dont nous avons parlé plus haut, établit donc le 
rôle important, dans quelques cas, des représentations 
mentales de signes engendrées par le toucher et le sens 
musculaire et qu'on peut désigner sous le terme géné- 
rique iVimagcs verbales graphiques. 



CHAPITRE V 



CONSIDÉRATIONS SUR LE JEU COMBINÉ 
DES REPRÉSENTATIONS VERBALES AUDITIVES. 

VISUELLES ET MOTRICES 

Les Indifférents ou Mixtes. 



Nous nous sommes attaché jusqu'à présent à indiquer 
les caractères des représentations verbales auditives, 
visuelles et motrices. Nous avons pour cela procédé 
suivant la méthode usitée dans les sciences naturelles , 
et si heureusement mise à profit par la clinique : nous 
avons choisi des types, c'est-à-dire des sujets chez les- 
quels Tune ou Tautre catégorie de représentations se 
manifestait avec une vivacité exceptionnelle. Nous 
croyons avoir prouvé qu'il y a, au point de vue du lan- 
gage intérieur, des visuels, des auditifs et des moteurs, 
ces derniers se subdivisant eux-mêmes en moteurs cT ar- 
ticulation et moteurs graphiques. 

Il nous reste maintenant à décrire un dernier type, 
celui qu avec M. Gharcot on peut appeler le type indif- 
férent. Ce type est le plus vulgaire. Il est réalisé chez les 
gens qui utilisent, pour le langage intérieur, les images 
des trois catégories, sans qu'il y ait prédominance mar- 
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quée (le Tune d'elles sur les autres. Les individus qui 
relèvent de ce groupe ne sont plus principalement ou 
auditifs, ou visuels, ou moteurs, ils sont à la fois mo- 
teurs, visuels et auditifs. C'est à eux que s'appliquent 
ces mots de M. Taine * : « A l'état normal nous pensons 
tout bas par des mots mentalement entendus^ ou lus, 
on prononcés, et ce qui est en nous c'est l'image de tels 
sons, de telles lettres, ou de telles sensations muscu- 
laires et tactiles du gosier, de la langue et des lèvres. » 
Avant d'aller plus loin, comparons un peu les res- 
sources des personnes du type indifférent, à celles des 
personnes des autres types. Une prédominance accusée 
de telle ou telle catégorie d'images semble assui'er à 
l'intelligence une prééminence dans telle ou telle di- 
rection. Le génie pictural ou musical suppose une viva- 
cité particulière des représentations visuelles ou des 
auditives. En revanche, un équilibre régulier entre les* 
diverses formes de la mémoire verbale est peut-être la 
garantie la plus certaine contre un trouble profond de la 
faculté du langiige intérieur. Si l'on jouit d'une mémoire 
visuelle très développée, exclusive des mémoires audi- 
tives ou motrices, on pourra tirer un heureux parti de 
coite faculté; mais que par accidcMit on vienne i\ la 
jxM'dn', on s(^ra dans la situation d'un rentier qui, ayant 
commis la faute (l<» plar(»r UmU\ sa fortune» sur la nn^mo 
maison de l)anqu<', serait ruiné h» jour où cette maison 
ferait faillite. Il ne s'agit pas là, du reste, on le veiTU, 
d'une hyj)othèse gratuite. Dans le cas au contraire où le 
<'erveau se sc^ra habitué à utiliser les diverses formes 
<le représentations verbales, si Tune de ces formes s'ef- 
face par suite d'une lésion, les autr(\s formes de repré- 
sentations la suppléeront dans une ctMtaine mesure. Ou 
saisira plus loin toute l'importance de cette donnée. 

1. H. Taini:, lin\ cit., t. H, \\. 2<;. 
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nous reste à présenter quelques considéi-ations sur 
l'usage que font des différentes sortes d'images les in- 
dividus du type indifférent. Chez ceux-1^, pas plus que 
chez les autres, la mémoire n'est une facidté une. On 
peut jouir â la fois des mémoires auditive, visuelle et 
motrice, sans faire également concourir tontes ces mé- 
moires à tontes ses acquisitions verbales. Telle acquisi- 
tion sera surtout conservée par la mémoire visuelle, 
telle autre par la mémoire motrice ou auditive. Quelques 
exemples sont ici nécessaires. On m'excusera de recourir ' ' 
encore à l'observation interne et personnelle. Bien que 
je sois surtout moteur, je l'ai dit, je suis cependant 
aussi à un certain de^ré, comme tout le monde, auditif 
et visuel. Or, lorsque je cherche à me rappeler des pasr 
sages de littérature appris autrefois, tous ces passages- ' 
ne se présentent pas î'i mon esprit revêtus de la même 
forme de représentations. Je vois la première page de 
VÈnMde , ypiilnids et surtout je parlp mentalement les 
premiers vers de l'Iliade. Ces différences tiennent vrai- 
semblablement ^ la façon dont j'ai appris la page de 
Virgile et relie d'Homère. Or on prévoit ce qui se 
passerait cliez moi, si demain j'étais atteint dans mon 
'langage inléiieur : si je perdais les images visuelles 
'^eité verbale), \'Enéide deviendrait pour moi letlre 
Biorte, mais je pourrais encore réciter l'Iliade. Le con- 
traire aurait lieu si j'étais touché dans mes représenla- 
tioas auditives et motrices. 

Le procédé d'acijuisilion par les yeux, l'oreille on bi 
récitation fait que nus souvenirs s'installent dans notice 
esprit sous telle ou telle autre forme. Chez nue per- 
sonne du type indifférent, les mots acquis par la IcctUTO 
s'emmagasineront dans la mémoire visuelle, ceux acquis 
par l'audition dans la mémoire auditive. On se con- 
vaincra du fait en considérant ce qui a lieu pour les 
langues étrangèn-s riiez les personnes qui les cou- 
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naissent imparfaitement. Bien des gens compren- 
nent l'anglais à la lecture , qui sont incapables de lé 
comprendre à Taudition. Un de mes amis , qui sait 
bien Taiiglais etTallemand, me raconte ce qui suit: 
<i Je suis à la fois visuel et auditif pour Tanglais, je le 
lis et l'entends avec une égale facilité ; cela tient à ce 
que j'ai appris la langue par la conversation d'abord, 
puis par la lecture. Il en est tout autrement de Falle- 
mand que j'ai beaucoup entendu parler et fort peu lu. 
Aussi, s'il m'arrive de vouloir déchiffrer un passage de 
littérature allemande , j'éprouve à le faire une certaine 
difficulté lorsque je me borne à la lecture mentale ; je 
comprends bien , au contraire , lorsque je puis lire le 
morceau à voix haute. » Mon ami est donc à la fois 
auditif et visuel pour Fanglais, il est pour Tallemandà 
peu près exclusivement auditif. 

Tous ces faits, que j'indique sans m'y arrêter, trou- 
veront bientôt leur application , dans Tétude des dé- 
sordres constitutifs de l'aphasie. 

Il ressort une fois de plus, de ce qui précède, que la 
mémoire dos mots, pas plus que celle des choses, n'est 
une faculté simple. On ne se rappelle pas le mot, mais 
le son du mot, les caractères imprimés ou écrits qui le 
constituent, ou les mouvements coordonnés qu'on exé- 
cute en le prononçant ou l'écrivant. Celte notion seule 
est susceptible de nous donner la clef des troubles du 
langage. 

Nous avons envisagé jusqu'à présent les centres des 
différentes mémoires , comme s'ils étaient dans une 
indépendance absohie à l'égard les uns des autres. 
Cette indépendance est, croyons-nous, réelle, au moins 
chez certains Individus et i\ un certain ûge. Le fait est 
amplement prouvé par les cas de troubles du langage, 
dont nous parlerons plus loin et qui affectent l'un des 
centres, tout en respectant les autres. Mais pour indé- 
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pendants que soient ces centres, ils n'en nnt pas moins 
des relations étroiLes entre eux ; ils s'influencent récï- 
proquenicnl les uns les anti-cs, i^ d<'s degrés variés sui- 
vant les personnes. Méconnnllre ces relations ne serait 
pas moins nuisible que d'en exagérer l'importanee, et, 1 
dans l'un comme dans l'autre cas, on s'exposerait A ne « 
pouvoir comprendre ceitatnes particularités sympto- J 
matïques de l'aphasie. 

M. Wernicke a considéré les diverses fonctions du j 
langage connne absolument subordonnt^es à celles du ! 
centre auditif verbal. Kussmaul, dans son traité, et plui 
récemment M. Lîchtheini dans une iinporliinte étude 
aor l'aphasie ', ont accepté en grande partie les idées de m 
Wernicke, Il y a sans doute une part de vérité dans les i 
opinions de ces auteurs. Les images auditives des mota 1 
.sont celles que nous acquéronsk'spreniières;et comme \ 
les autres (visuelles ou motrices) ne viennent qu'après, i 
il s'établit d'ordinaire entre relles-cî et les images ver- 
bales auditives des rapports de dépendance gui peuvent J 
longtemps persister. Nous avons assez longuement dé- J 
veioppé plus haut, i*! propos de la parole intérieure, | 
l'histoire des relations de celte dernii>re avec la parole 1 
articulée, l'écriture et la lectm'e, au moins chez les 
auditifs, pour n'avoir pas A y revenir. I,e centre cpii est 
le plus intimement relié au centre auditif est celui du 
langage articidé. Cela se comprend aisément, puisque, ■ 
qiiand nous apprenons à parler, nous ne faisons que 
répéter ce que nous entendons. La pathologie met d'ail- 
leurs bien eu relief ces relations réciproques des deux j 
centres, et par conséquent des deux ordres d'hnages qui i 
y sont emmagasinées. Nous verrons, en effet, que la 
perte des représentations auditives entraîne souvent des 
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truiibles marqués dans la faculté d'évoquer les souTe- 
nirs nïi»lt'urs il^irtioiilation. Nous devons à M. Charcot 
la rommuiiit^atinii d'un fait curieux qui prouve, en la 
•o'ossissant. rinilu»'iici? du centre auditif sur le centre de 
la parole articult^e. 

.1 Un des premiers jours du mois d'août 1833, écrit 
M. Charcot. j'ai éi^ consulté par un monsieur de 43 ans 
environ, habitant l'Ég^-pte. qui me fit la déclai'ation 
suivante : Depuis 12 ans, il est tourmenté par des voii 
dont les unes sont extérieures et les autres intérieures. 
Les extérieures se rapportent par leur timbre à des per- 
sonnes étrangères dont on pourrait dire le nom. Elles 
parlent toutes les langues que parle M. X... Les inté- 
rieures sont plus mystérieuses, parlent également toutes 
les langues, ont moins de timbre, ne peuvent pas être 
rapportées à des personnt^s connues ; cependant elles 
sont très nettement distinctes de la personne de M. X... 
Elles raisonnent parfaitement, disent des injures, contre- 
disent, et. dans certains moments où la discussion entre 
la voix intérieure et 31. X... est très animée, la langue 
dr M, A... se meut malgré lui au moment où parle la 
voix intirivure, « Elle me remue la langue, » dit-il. Il 
existe encore un autre mode de la voix intériem-e où 
celle-ci est moins distincte, plus discrète, bien que très 
compréhensible encore. Quand cette voix parle, il n'y a 
jamais de mouvements de la langue. M. X..., autant que 
j'ai pu en juger par une conversation qui n'a pas pu se 
prolonger très longtemps, n'est nullement la dupe de 
ses voix. 11 les reconnaît parfaitement, tout ému qu'il 
en soit , pour des phénomènes pathologiques, et il ne 
paraît pas que, depuis li2 ans, il ait jamais présenté des 
phénomènes d'aliénation, dans le sens pratique du mot. 
Je ne crois pas que les voix extérieures, quelque in- 
tenses qu'elles aient pu être, aient jamais été accom- 
pagnées chez M. X... de mouvements de la langue. 
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11 M, X... n'a jamais pu préciser le siège de la voii 
ttérieure ; il l'a placée vaguement tantôt dans la tiîte, 
fiUt dans la poitrine, tantôt dans le cou, et c'est à 
ropos de cette recherche que M. X... a appelé mon 
ttention snr le singulier phénomfine des mutivemenls 
\Volontaires de la langue. « 

Le Centre visuel affecte-t-îi avec le centre auditif des 
slalions analogues à celles du centre moteur? Wer- 
îcke et LicJitiieim le croient. Qu'il en soit ainsi chez 
ertains individus, notamment chez les auditifs, la chose 
ït vraisemblable ; mais (ju'on ne puisse avoir de repré- 
[tutalîon visuelle de mot indépendamment de la repré- 
intation auditive correspondante, voilà qui est contre- 
ît par un tiès grand nombre de faits. Ferrier émet 
ne opinion dllTérente de celle de Wernîcke '. D'après 
U, c'est au centre oioleui' d'articulation, et non au 
entre auditif, qu'est subordonné le centre de la lecture. 
II est rare, dit-il, de voir un signe visible rappeler la 
hose signifiée, sans intervention d'une articulation plus 
U moins supprimée. Chez la plupart des individus, on 
0itt observer une tendance, durant la lecture, à tra- 
tiîre les signes écrits dans leurs articulations équiva- 
mtes. " Ce fait est certainement vrai pour ([uelques 
«rsonnes, surtout, comme le dit Ferrier, pour celles 
[Ui ont peu d'éducation, et par conséquent peul'habi- 
ade de la lecture. Mais il cesse d'en être de même chez 
es individus qui lisent beaucoup, surtout s'ils ont 
jaelque aptitude héréditaire à conserver les souvenirs 
risuels. Chez ceux-là le centre de la lecture acquiert 
une indépendance complète dont nous donnerons plus 
loin des preuves. 

On constate de même que le centre des images mo- 
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triées graphiques, doulles connexions sont souTent trte 
intimes arec celui des images risuelles, a, chei beaa- 
coup de gens, de la tendance à s'isoler de ce dernki 
pour c-onquérir son autonomie. 

En résumé : 1*' la psychologie démontre que les diffé- 
rentes opérations constitutires du langage intérieur 
peurent s'exercer isolément et affecter une indépen- 
dance relatire les unes à l'égard des antres. 

Ce fait nous expliquera comment se peut faire qoe 
teUe des modalités du langage soit abolie, pendant que 
les autres sont intactes. 

â" ^importance de chaque groupe d'opérations n*est 
pas la même chez tous les individus: chez les uns il y 
a prédominance des représentations risueUes, chez les 
autres des auditives, etc. 

Cette notion nous fera comprendre pourquoi les 
conséquences d'un même trouble la cécité verbale on 
Taphasie motrice, par exemple; varient suivant lei 
personnes . ce trouble déterminant chez les unes un 
airaiblissement profond de l'intelligence, restant com- 
patible, chez hfs autres, avec une assez grande activité 
de cette faculté. 

3** Enfin les opérations du langage intérieur, bien que 
souvent indépendantes, ont cependant entre elles des re- 
lations plus ou moins étroites: quelquefois même elles 
peuvent affecter, comme chez la plupart des enfants, des 
rapports de subordination les unes à Tégard des autres. 

Cette donnée nous rendra compte, d'une part, des 
désordres secondaires dont la lésion d'un centre peut 
s'accompagner (de l'aphasie motrice, par exemple, qui 
souvent complique la surdité verbale;, d'autre part, des 
modifications possibles du trouble primitif sous Tin- 
fluence de diflérentes associations d'images (possibilité, 
par exemple, chez les aphasiques moteurs incapables 
de parler, de répéter les mots entendus). 
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DE L'APHASIE EN GÉNÉRAL 



SA DÉFINITION, SES FORMES 



L'étude que nous venons de poursuivre sur le langage 
intérieur et ses différentes modalités, facilite singuliè- 
rement la seconde partie de la tâche que nous avons à 
remplir. Elle jette en effet un jour nouveau sur l'his- 
toire de l'aphasie envisagée au point de vue spécial de 
ses formes multiples et diverses, elle nous donne la 
clef des troubles variés de la faculté du langage qu'une 
patiente analyse symptomatique a permis de tirer du 
chaos et d'isoler les uns des autres. Les chapitres qui 
suivent seront consacrés à la description de ces trou- 
bles, dont nous nous efforcerons surtout de pénétrer la 
pathogénie. 

Mais avant d'aborder cette description, il est néces- 
saire de bien limiter le terrain sur lequel nous allons 
nous avancer. 

Oublions, pour un instant, les notions de psychologie 
que nous avons développées et plaçons-nous au point 
de vue de la séméiologie pure. Demandons -nous ce 
qu'est l'aphasie, et essayons de circonscrire aussi net- 
tement que possible ce complexus clinique en montrant. 
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(l'une part, ce qui est hors de lui, d'autre part ce qui ; 
est en lui. ^ 

Il y a dix ans, la question de Taphasie figurait, comme 
aujourd'hui, parmi les sujets de thèse proposés au con- 
cours d«» l'agrégation. M. Legroux *, à qui cette question 
était échue, définissait ainsi le complexus symptoma- . 
tir[ue : L'aphasie, écrivait-il, est un syndrome caracté- 
risé par la « diminution on la pei^version de la faculté 
normale d'exprimer les idées par des sirpies conven- 
tionnels ou de comprendre ces signes, malgré laper- 
sistance dun degré suffisant d intelligence et malgré 
Tintégrité des appareils sensoriels, nerveux et muscu- 
laires qui servent à l expression ou à la perception de 
ces signes ». En dépit des nombreux progrès réalisés 
depuis 1875, dans l'histoire de l'aphasie, la définition de 
M. Legroux peut être aujourd'hui encore adoptée sans 
modifications notables. Il importe de reprendre dès 
maintenant, pour les commenter , quelques-uns des 
termes de cetle définition : 

1° Ne relèvent pas de Taphasie les troubles du lan- 
gage qui résultent de lésions « des appareils sensoriels, 
nerveux et musculaires servant à Texpression ou à la 
perception des signes ». Voilà un premier point sur lequel 
tout le monde, je crois, est aujourd'hui d'accord: 
l'aphasie est un trouble psychique. 

2° Ne relèvent pas non plus de l'aphasie les troubles 
de la faculté d'expression qui dépendent d'une altéra- 
tion [primitive de l'hitelligcnce. Sur cç second point il 
ne paraît pas y avoir davantage de dissidence. Il est 
admis par fous que les désordres de la parole , de la 
lecture ou de l'écriture, qui tiennent à l'affaiblissement 
de l'intelligence, à la démence acquise ou à l'idiotie, 
sont hors du cadre de l'aphasie, au même titre que ceux 

1. Leoroux, De l'aphasie. Th. d'agrt^g. Paris, 1875. 
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(sultaut (rriiie paralysie de la langue ou de la main, i 
i surdité ou de la cécité. 

I n serait superflu de rappeler ces distinctions si les 

laïcisions de la terminologie ne les avaient un instant 

is. On retrouve ces indécisions dans les tra- 

: d'il y a vingt ans. Les termes aphasie, alalie , 

^bëmie, étaient it rotte époque considérais comme plus 

1 moins synonymes et chacun en restreignait ou eu 

mdait la siguiilcation suivant ses vues et ses tendan- 

}es "personnelles. M. Jaccoud, (jui avait adopté l'expres- 

lion d'alalie, avait donné au mot son sens le plus lai^e, 

ta la vérité le plus rationnel, puisque c'était le sens 

Stymologique. Pour lui alnlie voulait dire perte de la pa- 

lïle, quelles que fussent il'iiillours l'origiue et la patho- 

feénïe du trouble. Itaii.s l'iinpnctunte étude séméiolo- 

tîque qne ce inaili'e publiait en 1864 ' (la première étude 

i l'on se soit préoccupé de classer d'après leur méca- 

bisme les troubles du langage), M. Jaccoud admettait 

Jtpmies rt'alalie : 1° l'alalie par paralysie de la 

' l'alalie par défaut de coordination dans le 

moteur; 3° l'alalie par interruption de la trans- 

I volontaire ; 4° l'alalie par amnésie verbale ; 

l'alalie par hébétude. La quatrième de ces 

i comprend la plupart des cas que nous faisons 

Laitjourd'hui dans le groupe aphasie. 

■avail de M. Proust ', postérieur do huit ans A 

JeM. Jaccoud, vise, comme son devancier, tous les 

I possibles du langage, mais en simplifiant un 

|ï<îivisious, qui se réduisent ii quati'e : 1" l'alogio 

Itlalie par hébétude de M. Jaccoud) ; 2" l'amnésie 

B; 3° l'aphasie ; 4° l'alalie mécanique. Lo 2° et le 



UB, De l'alalie et île ses diverses /"oniie-s. iu Gn 
Je ûhiiiirgîe, 1864, 
|5Piioijst, De l'aphcisie. {An-h. yen. de métl., IS72.) 
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3® groupe de M. Proust constituent l'aphasie telle qv 
nous la concevons actuellement ; quant à ralaliemto 
nique, qui comprend les troubles de la parole par Ifc 
sion des appareils périphériques , elle en est exctaiî 
nous lavons dit; de même Falogie, puisque les dés«r] 
dres de la parole par défaut d'intelligence n'entrent pii 
dans la définition de l'aphasie. '. 

Avant d'énumérer la classification nouvelle que ta 
progrès réalisés dans ces dernières années ont conduit 
à substituer aux anciennes, nous devons présenter 
quelques remarc[ues relativement aux relations de» 
troubles de l'intelligence et de l'aphasie. Bien qu'on soit 
généralement d'accord pour admettre que l'aphasie ne 
mérite son nom qu'autant qu'elle ne dépend pas de k 
démence ou de l'idiotie, on a beaucoup discuté surli 
([uestion de savoir si les aphasiques ont oui ou non 
conservé l'intelligence. Ces discussions , auxqueliei 
Trousseau avait pris sa part , nous semblent avoir été 
entretenues par un malentendu. Que la plupart des 
aphasiques aient l'intelligence affaiblie, cela ne fait pu 
doute , et cet affaiblissement s'e)[plique suffisamment 
par les lésions cérébrales quelquefois multiples , sou- 
vent diffuses, qui existent chez eux. Un aphasique est 
dément comme il est hémiplégique , sans que la dé* 
mence dépende de l'aphasie plus que l'hémiplégie. D 
s'agit là de troubles parallèles non subordonnés les uns 
aux autres *. Ce qui a de l'intérêt au point de vue psy- 
chologique , c'est de savoir dans quelle mesure les dé- 
sordres du langage viennent, en tant que désordres du I 
langage, gêner le libre jeu de l'intelligence, et de déter- 
miner, autant que faire se peut, la part qui, à ce point \ 
de vue, revient à chacune des variétés de l'aphasie. ] 



1. Voir à cet égard: Sazie, Des troubles intellectuels dans l'aphasii. 
Th. Paris, 1879. 
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r résoudre cette fiiiestion, actuellement difficilement 
ible, hâtons-nous de le dire, il n'est qu'un procédé : 
t de choisir les cas sûnpies dans lesquels chaque 
le d'aphasie s'isole nettement des antres , et se pré- 
B , autant que possible , sans complications d'au- 
! sorte. L'analyse psychologique peut alors donner 
ïs renseignements qu'il serait inutile et mfiuie dange- 

: de demander aux cas complexes. 

'Kons avons, croyons-nous, bien limité le champ de 

tbasîe. Nous pouvons maintenant y pénétrer et es- 

r le tableau des subdivisions qu'il comporte. 

vGes subdivisions se sont imposées comme la consé- 

lence nécessaire des analyses cliniques devenues, 

epuiè vingt ans, de jour en jour plus minutieuses et 

plus précises. 

Après les travaux de Bouillaud ' et surtout deBroca ', 
vmot aphasie entra dans la littérature médicale avec 
tue signification restreinte. Les troubles du langage 
Krticulé avaient été seuls bien décrits, et ils l'avaient 
ité avec une exactitude et une précision telles que pen- 
Aaat longtemps ils devaient seuls attirer l'attention, 
tans doute on constatait bien, chemin faisant, que ces 
(roubles ne constituaient pas à eux seuls tous les dé- 
sordres du liingafte ; Trousseau dans ses cliniques, 
'i Fab-et dans ses diverses publications ', d'autres en- 
èore, en observatenrs sagaces et consciencieux, rele- 
Taîent dans la symptomatologie de l'aphasie des parti- 
cularités curieuses , des troubles variés de l'écriture ou 
! la lecture par exemple ; mais tous ces symptômes 



îouiLLAUD, Traité lie l'encéphalite, 1S25, ni Bu//. Acad. de méde- 
1B65. 

2. Broc*, Bull. Soc. aniU.. 1861 «t 18S3 ; Bull. Soc. danthrapologit, 
186'i et I86Ô. 

3. J. Falbet. Arch. dt méd., 180*, el arl. Aphasie iu DicUom. 
tncyc. des sciences médicales. 
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étaient tenus pour dos annexes du trouble de la parob 
articulée décrit par Bouillaud et Broca. Il ne venait i 
l'esprit de personne quf» la faculté du langage fût un 
faculté complexe, qu'elle eût des fonctions et surtoul 
des organes cérébraux d'exécution multiples. 

Marcé, en 1856, avait bien soutenu que Tagraphie et 
l'aphasie motrice n'étaient pas nécessairement liées 
l'une à l'autre et qu'elles pourraient peut-être corres- 
pondre à des localisations différentes ; mais son trayail 
avait passé presque inaperçu. 

A partir de 1874, la question changea de face. Les 
travaux de Wernicke * sur l'aphasie sensorielle, ceux de 
Kussmaul» sur la cécité verbale, de Kahler et de Pick', 
d'autres encore, vinrent bouleversei* ou plutôt dissocier 
l'aphasie. Il fut dès lors admis en Allemagne, comme 
une vérité démontrée, qu'il n'y avait pas une seule mais 
plusieurs aphasies et qu'à chacune d'elles correspon- 
dait un centre cérébral spécial. 

Cette doctrine révolutionnaire ne pénétra pas en 
France sans rencontrer des résistances. Des critiques 
de grand talent comme MM. Dreyfus-Brisac*, A.Ma- 
thieu ^ soumirent à une sévôrc analyse des observa- 
tions qui n'étaient pas toujours sans défauts. ! 

Mais l)i(»ntAt des faits nouveaux étaient recueillis chei 
nous : M. Maguan « et ses él<>ves, puis M. Legraud du 
Saulle^ prenaient sous leur patronage les idées nou- 

1. Wkhnickk, IHe nphasisc/ie ti!>ympfomen complex. Breslau, 1874. 

2. Ki'ssMATiL, />/V Storufif/en der sprarhp. 1876. 
:î. Kahler v\ I>n:K, rruff. viertjarb et Die prackt. heilkunde, 1879. 

4. Dkeykus-Iîhisac, liaz. heb.j 1S8I. 

5. A. Mathieu, Arch. de méd., 1879 ot 1881. 

6. A. Maonan, Comm. Soc. biologie. Loçons «le Saiute-Auiie, 1880. 
Th. de M»i« Skwortzoff. 

7. Lborand du Saui.le, Leçons de la Sapélrière, in Gazette des Hôm- 
taux, 1882. '^ 

Il convient «le si^'iiahr ici une exrellonto revue sur Tapliasie de 
M. Pr<ivt>st («le G('n«>ve), «iaiis la Revue médicale de la Suisse Romande. 
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velles, dont la légitimité est allée s'affirmant chaque 
jour. Nul n'aura plus contribué à acclimater ces idées en 
France que M. Cliarcot, qui, tout en les élargissant, les a 
définitivement assises sur des faits à l'abri de la critique, 
parce qu'ils sont des faits simples. 

L'aphasie , constituant un groupe qui embrasse tous 
les troubles du langage , se décompose en autant de 
formes principales qu'il y a de fonctions du langage. Or 
ces fonctions sont au nombre de quatre, nous le savoiis : 
deux centripètes : l'audition des mots parlés et la lec- 
ture; deux centrifuges: la parole articulée et l'écriture. 

L'abolition de chacune de ces fonctions isolément 
constitue l'une des quatre formes simples de l'aphasie: 
la perte de l'audition des mots réalise la surdité ver- 
baie; la perte de la lecture, la cécité verbale; l'abolition 
du langage articulé détermine Vaphasie motrice ou 
aphasie ataxique (de Kussmaul) ; enfin l'abolition de 
l'écriture, Vagraphie. 

Le tableau suivant résume cette division : 

FORMES d'aphasie 
FONCTIONS. CORRESPONDANT A L'ABOLITION 

DE CHAQUE FONCTION. 

Fonctions ( Audition des mots. Surdité verbale. 



centripètes 

ou de réception 

(Gharcot). 



( Lee 



ecturc. Cécité verbale. 



Fonctions ( Parole. Aphasie motrice, 

centrifuges \ 

ou de transmission \ 

(Charcot). ( Kcriture. Agrapliie. 

« 

Dans la classification qui pi'écôde, nous n'avons tenu 
compte que des deux procédés principaux d'expression, 
la parole et l'écriture. La mimi(iue ne ligure pas dans 
notre tableau. Il n'est pas douteux cependant qu elle 
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couslitue une fornio très élémentaire, si Ton veut, mais 
très réelle du lanp;age, (^t qui a, comme les autres, son 
trouble paLhologique : Vamimie, Toutefois , Famimic 
n'csl jamais un troublcM'solé, elle accompagne les autres 
formes (l(» Taphasic, l'aphasie ataxique notamment. Les 
malades chez Irscjucls on l'observe sont toujoiu's d'une 
nature profondémcMit compliquée, comme le remarque 
Kussmaul , <'t se prêtent assez mal à l'analyse. Voilà 
pounjuoi riiisloin» de l'amimie ne présente qu'un intérêt 
fort restrcMul. IN'ayaiU à apporter à l'actif de son his- 
toire (picj les ([uelques détails banals qu'on trouvera 
dans tous les livres, les cliniques de Trousseau notam- 
ment, nous croyons qu'il est préférable de laisser 
Tamimie de côté. Il y aurait des inconvénients et nul 
avanlas^» «^ ^^^â assigner une place à part dans notre plan 
général. 

Les fonnes d'aphasie dont je viens de dresser le ta- 
bleau constiluent les formes simples. Mais, en outre de 
celles-là, il <mi e.xisie d'autres plus complexes, plusdif- 
licih»m(»ntaiuilysables, ou moins bien connues, dont je 
me réserve de parliM' ])ar la suite. Ces formes échappent 
pour l'heure à loule liMitative de classification métlio- 
diipn» ; je m'allacherai avec plus d'utilité, je crois, à les 
indiquer ou à les décrire qu'ù les systématiser. 

Kntre l'étude du langage intériem*, telle que je l'aifaite 
précédemment, et celle des formes de l'aphasie , telle 
que» j(» vais la faire, il y a un parallélisme absolu. Chaque 
fornn» du langage hitériiHu* a son trouble correspondant, 
et réripro(|U(Mn(»nt chacniu» des formes de l'aphasie 
p«Mit sr ramener à un troubh^ du langage intérieur. 
(Vesi la démonslr^ition ((ui rrssorlira, je Tespôre, des 
développements dans lesquels je vais entrer» 



CHAPITRE VII 



DE L'EFFACEMENT PARTIEL OU TOTAL 
DES IMAGES VERBALES AUDITIVES 

Surdité verbale. 



Le but de ce chapitre est: 1° de montrer que certains 
troubles du langage, désignés sous les noms d'amnésie 
et de surdité verbales^ résultent de la porte partielle ou 
totale des images auditives des mots; 2° de pl'éciser 
les caractères symptomatiques de ces troubles ; 3° enfin 
de faire ressoi-tir combien peuvent être variables, au 
point de vue du fonctionnement intellectuel, les con- 
séquences de l'amnésie et de la surdité des mots, sui- 
vant que les troubles apparaissent chez des individus 
appartenant à l'un ou l'autre des types (auditif, visuel, 
moteur, indifférent), que nous avons précédemment 
étudiés. 

Avant d'aborder le premier point , il est nécessaire 
do remémorer les distinctions qu'il convient d'établir 
entre les différentes catégories de sensations et d'images 
auditives, et de préciser, une fois pour toutes, le sens 
(l<î quelques termes. La précision dans les mots est en 
effet, dans cette étude plus peut-être qu'en toute autre, 
la condition indispensable de la clarté des idées. 
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\jt'> op^rrations côrr'bralns qui succèdent aux împres- 
sÎMiis d»' l'ouïe* •[u»-I1h> «[ii'ellës soient, sont de trois 
•>nlrfs:rl.i pHr«^*i»tiou l>rut»' «lu sou, qui nous donne 
la ^'0llN^•i^MH!e iU' ^^^ l^•l•^^•^ ^•t in)us pemiet d>n appré- 
cU'V certciins «ranHUKMvs iz^Minraux: c'est Voudition pro- 
prement ilite: 2' la p^*r^•^•pti.lIl du son on tant qu image 
suscepfihle il»» i^'^v^iIUt l'idé»^ d'un objet donné: c'est 
\*md'ftion d^s ohjrts ou d»^^ choses ; S'' enfin, loi'squ'il 
s'agit d'un mot. la p^Tceptiou du mot, non seulement 
comme son ou colN-ction de sons, mais comme son dif- 
férencié capable de susciter l'idée qu'il représente: c'est 
l'auditioii des mots, ou audition verbale. 

Un exemple fera saisir les ditTérences fondamentales 
qu»* présentent entre elles ces trois catégories d'opé- 
rations. Lorsqu'une cloche résonne à notre oreille, 
V nous distinguons le son quelle produit, nous perce- 
vtHis dfs vibrations dont nous n'avions pas cunscienee 
avant *\\w la cloche sonnât: voilà Vaudiiiun propi*euu'nt 
diïi*: '1' par l'Iiabitude que nous avons d'entendre la 
clorhr, nous percevons le son, non comme le pn^mier 
bruit venu . mais conime h' son produit par un objet 
spécial, une cloche, et nn'^me par telle cloche: voilà 
\ audition dp rhosp ou d'objet : 3° enfin, celle même id(^e 
dr clorlh' poinra élit* éveiller dans noln» esprit par un 
srui qui nrsl plus ci'lui dr la cloche, mais celui du mol 
" convc-nlioniH'l " que nous avons par éducation lacoii- 
tiim(; d'associer à l'idée de l'objet: c'est {audition ver- 
bain. 

Il est prouvé que ces trois formes de l'audilîon sont 
bien dislincles les unes des autres, puisqu'elles sont 
susceptibles d'être tioublées cbacune isolément. Sur 
ce j)oint la pbvsicdojçie expérimentale e^la clinique sont 
d'accord. Avec H. Munk *, il convient de désigner Tabo- 

1. Les publicatlous de H. Miiiik qui reiifermeut la reiaUoii de ses expé- 



F" 



^ 



■wp^n 



LA ST.mnrTÉ veeiuale 
III i\p l';nnliti()ii, SOUS k' noui de sunlitii céréOralr 
'■,,/■//' <i/r (Fîiiiripiilaiibhflil), l'iilioIUioii de l'audition 
i iil>jrK sniis celui de surdité psychique (Spéloii- 
lilii'il^ Il oiilin, avce Kussmaitl, nous apiicllcrrttis la 
perte de l'audition verltale, surdité des mots on surdité 
Verbale (WorUaul)lieit). 

Donc, un individu atteint desurrfi'/érfcs mots entendra 
les sons, saura les rapporter A l'objet qiiï les produit, 
tuais ne comprendra pas le Henu des mots parlés. 

Un individu frappé de surdité psychique entendra 
les sons, mais sera incapable à la fois de comprendre 
la sîguiflcalion do ces sons et la signification des mots. 

Enfln, un individu frappé de surdité corticale, non 
seulement ne comprendra plus les mots, n'appréciera 
plus la signification des soas, mais il n'entendra plus 
ces derniers. 

Ces distinctions entre li>s surdités corticale, psychique 
ti verbale sont d'une capitale impoitance. C'est pour ■ 
tes avoir méconnues que des auteurs ont été amenés à 
Jeter une certaine confusion dans la terminologie, 'a 
jdè^tiller, par exemple, les tennes surdité psychique et 
surdité verbale, qui servent à désigner des troubles fort 
différents. Ouest nif^mc allé plus loin. Les recherches 
anatomo-cliniques établissent, nous le verrons, que les 
bimanes de l'audition verbale sont localisés dans une 
partie restreinte de l'écorce. On en a induit qu'il en 
devait être de même pour les organes préposés aux deux 
autres formes de l'audition. J'ai protesté naguère ' contre 
ce8 inductions hâtives et gratuites que n'autorise pas 

rience! el re^posii Je ses idi!os août uamlireuges ; on Irouïerii le résiimë 
dM apiiiiiiu» de <:«t .uileurdons :nititET, ta Physiologie îles localisations 
céréhralesen Allemagne, in l'i-og. méd., iio"9 ptsuiv. 1879, el G. BallïT, 
l\H-hav/>ei a'vilomiqiies ei cliniques nw le faicemu aensitif. ParU, 
ISSl. 
i. G. Kaliet, loc, cil., pt Bullelin île la Sotriélé analomiqne, di»- 
il.t M, ChniilenieHc, 1882, (i. 'iU. 
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la tliéorie , et qu'à mon sons , contredisent les faits. Je 
peisisle à penser qu'elles sont de nature à nous égarer 
plutôt qu'à nous guider dans les recherches ultérieures. 

Ces considérations préliminaires étaient indispen- 
sables pour bien circonscrire le sujet qui doit nous oc- 
cuper. C'est de la surdité verbale qu'il sera ici question, 
et de nidle autre. 

Nous prenons ici le mot surdité verbale dans son sens 
le 'plus général. A vrai dire, ce mot a une signification 
trop restreinte pour s'appliquer à tous les troubles que 
nous avons à décrire dans ce chapitre. Nous devons, en 
effet, 'étudier ici non seulement la perte complète des 
images auditives des mots, qui constitue à proprement 
parler, on va le voir, la surdité verbale, mais aussi les 
troubles légers qui portent sur la conservation et la 
reproduction de ces images. Ces derniers seront plus 
exactement groupés sous la dénomination d'amnésie 
verbale, ou mieux A' amnésie auditive des mots. 

En d'autres termes, les nuages auditives des mots 
acquises par l'éducation sont susceptibles de s'effacer 
en partie ou en totalité sous l'influence de différentes 
circonstances, physiologiques ou pathologiques. Du 
trouble le plus léger au trouble le plus grave , il y a 
comme une échelle progressive et descendante dont 
nous allons essayer de déterminer les degrés princi- 
paux. 

1. De l'amnésie verbale auditive. — Le désordre 
le plus léger et aussi le plus commun de la mémoire 
des représentations auditives des mots est l'amnésie 
telle qu'elle survient chez la plupart d'entre nous, sous 
l'influence de Tàge, à des époques différentes et plus 
ou moins avancées de la vie , suivant les personnes. 
Ce n'est gu(>re que pendant l'adolescence et l'Age adulte 
que les ménjoires (l'audilive connue les autres) ont 
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^^ It leur vivacité et leur fraîcheur : jilus tard le rappel 
[(es imagos devient plus (lUIîcilp. I-cs iniaiïrs audiâves 
'les noms propres, puis tles suLs tau tifs , senties pro- 
fères <i s'effacpr. Il faut de grands efforts, qui souvent 
me restent stériles, pour faire renaiti-e ces repn^^ 
iratatîons auditives: l'on est oliligé, pour en provo- 
ler la résurrection, de faire appel aux auti*es images, ■ 
[suelles ou motrices. C'est l.'i ce qui journellement 
)pus arrive, lorsque nous cherchons en vain .i ressaisir ■ 
liQ nom qui nous échappe: ce nom nous V entendions . 
hien anlrefoîs, au moindre signal il se présentait à la 
•e; pour le rattrapper, nous sommes mainte- 
nant contraints d'user de toutes nos ressources; nous 
cherchons à le voir écrit, à le prononcer mentalement, 
nous évoquons l'image de la personne qu'il désigne, et, ' 
après maintes tentatives, nous finissons par provoquer 
ane association d'images qui nous remet en possession 
de la représentation auditive qui ne répondait pas à 
l'appel. Voilà le degré le plus léger, le plus vulgaire, si 
ï'on peut dire, de l'amnésie verbale. Mais que le trouble 
s'accuse, les images auditives disparaîtront en plus 
grand nombre ; elles seront plus facilement rappelées 
par les procédés détournés qui nous ont servi tout à 
l'heure, l'ainnêsie auditive sera 'complète, et, pour peu 
qu'il y ait aussi altération des antres formes de la mé- 
moire verbale, le sujet verra son vocabulaire réduit à 
quelques expressions banales ; il se servira h chaque 
instant des mots <i machin », « chose' ■> pour désigner 
les personnes et les objets dont il ne peut plus évoquer 
le nom. Il importe peu, d'ailleurs, que ce trouble sur- 
vienne sous l'influence de telle ou telle cause ; qu'il soit 
la conséquence de la détérioralinn organiqiu' produite 
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vii'illossi^, nii iriinc léâton acciHent<>lle dii 
Bsrrilc à rcrlJiïiis Icniloires du <'(>rïi'ni], le ini^caaiâinoiJa 
yroiil>lc i>st le iiièmi' i1;iiis tiiiis les cfis. 

L'amnf^sie verlialf aiidiUvf est pi'iiche voisine île 11 
^urdtté verbale ; entre l'une et l'aulic, nous le verrons, 
'i n'y A qu'une différence de degré, telle toutefois qaa 
'"l'aspect symptnniatique des deux troubles est fort diifi- 
renl. Uanmésique est incapable de raviver les images 
auditives déposées dans son cerveau ; il ne peut retrou- 
ver sponlanément ces images ; mais intervienne la 
sdtîon qui a fait naître naguère ces dernières, et celles- 
ci réapparaîtront aussitôt. Il en est autrement dans le 
. surdité des mots. Ici l'image n'a pas seulement perdo 
na vivacité, elle s'est effacée d'une façon complèle, elle 
fn'pïiste plus dans le cerveau; aucune lofTuence, àts 
[ lors, ne peut la réveiller. Un amnésique verra passw 
f une locomotive, il cherchera vainement le mot qui sert 
I à désigner cette machine ; mais si on lui dit : Est-ce un 
achevai? il répondra sans hésitation Non! et saisira la 
fc Bignirication du mot locomotive dès qu'on prononcera 
I ce mot devant lui : l'audition du mot aura ravivé l'image 
■ verbale endormie. 
I II en eftl été tout autrement si le malade eût été 
latteinl de surdité verbale. C'est vainement qu'à son 
ioreille ou eiit prononcé les mots : c/icval oa ioromotive; 
ll'un de ces mots, pas plus que l'autre, n'ertt été capalile 
Me faire éclore une idée. Trousseau a rapporté un fait 
Kâe nature à bien montrer la harrière qui sépare la sur- 
Hité de l'amnésie verbale : « Vous vous rappelez, dit-il, 
Hfexpérience que j'ai souvent répétée au lit de Marcou. 
ne plaçais son bonnet de nuit sur son lit et lui deman- 
(daisceque c'était. Mais, après l'avoir regardé attenti- 
I vement, il ne pouvait dire comment on l'appelait el 
L s'écriait : n Et cependant je sais bien ce que c'est, mais 
t « je ne puis m'en souvenir. » Lorsque je lui disais que 
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îflît un bonnet de nuit, il répondait : " Oti oui We^ 

un bonnet de nuit. » La même scène se répétait pour I 

les divers autres objets qu'on lui niontraîl. Il est évident I 

queMarcou éLaît alLeint, non de surdité Vi'rbale, mais 
d'amnésie. 

2. De la surdité verbale. — Les considérations 

qui prénèdent vont nous permettre de comprendre plus ■ 
aisément les développements dans lesquels nous avons i 
ft entrer relativement à la surdité verbale. Ce qu'il im- j 
porte de retenir dès maintenant, c'est que surdité et 1 
amnésie verbales sont deui troubles de mOme nature, 
ou, comme l'observe M. Cliarcot, les deux aspects sous 
lesquels se présente en clinique une lésion d'un siège 
donné, suivant que cette lésion est profonde ou super- 
ficielle. 

Dès 1865, M. Baillarger ' avait noté que certains ma- 
lades considérés comme sourds ou aliénés paraissaient J 
être simplement atteints de perversion du langage. Les f 
cas auxquels il faisait allusion appartenaient vraisem- ' 
blablcment au groupe des surdités verbales, mais ils 1 
fixèrent peu l'attention. On peut en dire autant des faits I 
relatés par de Trœitsch-et par Scbmidt ". En 1873, 
Broadbent décrivit le .complexus symptomatique de ' 
la surdité verbale , mais sans lui assigner de i 
spécial- 
Quelque intéressants qu'aient été ces Iravaui, on n'eût 
probablement pas songé t\ les eibumer si Wernicke *, 
qni revient le mérite de la création, n'avait nettementJ 
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isolé, sous le nom à! aphasie sensorielle^ le trouble que 
Kussmaul * allait désigner peu après du nom de surdité 
î'erbale. 

Les observations recueillies par Franckel * , Kàhler 
et Pick^ Petrina*, Weiss ^ BernhardtS Burckardt^ 
Rosenthal *, 3Ionakow ' en Allemagne , par Magnan et 
l\r^°Sk\vorlzoff »o, Giraudcau*Sd*Heilly et Chantemesse" 
en France, par Broadbent*^ en Angleterre (je ne cite que 
les plus anciennes et les principales), ont apporté à la 
découverte de Wernicke l'appui de faits nouveaux, dont 
quelques-uns sont décisifs. 

Récemment Seppili ** en Italie, et Amidon *^ en Amé- 
rique, ont réuni chacun de leur côté, dans des mémoires 
importants, les documents principaux sur lesquels on 
peut édifier Tbistoire de la surdité verbale *<^. 

Le trouble dont il s'agit se présente rarement à l'état 
d'isolement. Le plus souvent il se combine avec une 
ou plusieurs des autres formes de l'aphasie. Pour faire 
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ireiidrc eu quoi il consiste, il est nécessaire de lo 
témaliser, c'est-A-diVo di? l'isoler des Iroubles ayec 
lels i! se inéliiiigc d'ordinaire, hc. procédé est ici 
iDt plus légitimi; qun dans quelques cas, rarea U 
ité, la clinique se. ch;irge de réaliser le schéma. 
idéal de surdité verliale auquel nous faisons 
ffiion, se caractériserait par l'abolition totale des re- 
]^sentations verbales auditives des mots, jointe à la 
■conservation des iuiages visuelles et motrices. Ce qui 
revient à dire, en se piai;ant au point de vue synipto-, , 
matique, que la surdité verbale se traduirait par la 
perte do la faculté de comprendre les mots parlés Jointe 
à la conservation de la faculté de lire, de parler et 
^'écrire. ■ La surdité verbale , a dit très bien M. Ber- 
nard ', est dans l'impossibilité de comprendre la signi- 
fication de la parole entendue et même de tous les sons 
devenus conveiitionnellement représentation d'idées, n 
Il est rare de rencontrer en clinique des faits corres- 
pondant au type idéal que nous venons d'imaginer, 
et cela pour plusieurs raisons, sur lesquelles nous allons 
avoir àrevenir. L'observation publiée par M. Giraudcau 
se rapproche cependant du schéma autant qu'il est 
po33ible. On en pourra Juger par le passage .suivant que 
j'en extrais. « Lorsqu'on demande à la malade son nom 
(il s'agit d'une femme de 46 ans), elle relève la tête, 
mais ne répond pas. Interpellée de nouveau, elle répond : 
« Que me dites-vous 7 •> A la même question , elle dit : 
tt Je ne vous comprends pas. » Si l'on attire son atten- 
tion, elle répond correctement : « Bouquinet Marie. » Si ; 
on lui demande ensuite depuis combien de temps elle 
est malade , la môme difficulté de compréhension se 
produit. Elle répond cependant il la loLigue : <• Depuis 
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. trois iiitûs. '^ — Si on la \ïno aussitôt de donner son 
adivss»*. r\\o (lit: - Ptut-tMrf depuis trois mois et 
iloiiii. • Intorrogôr onsiiit»^ sur sa profession, elle nous 
prôsout»^ If s oriloiinanros du médecin qui Ta traitée en 
\ille et elle ajoute : « Une poudre blanche. »> — La ma- 
lade //■/ très facilement len-tête du feuillet d'observa- 
tion, ainsi que les questions que nous lui adressons par 
écrit: elle y répond, soit de vive voix, soit par écrit, 
avec un peu de réflexion cependant. >> 

On voit donc que la malade de 31. Giraudeaupar/mï 
avec facilité, qu'elle élait capable de lire et à'écrire, D 
fallait pour ct*la que chez i*lle les images verbales mo- ' 
triées et visuelles fussent conservées: mais elle était 
incapable de comprendre les questions qu'on lui adres- 
sait, ou du moins n y arrivail que rarement et avec une 
très grande difficulté, ce qui suppose que les représen- 
tations auditives lui faisaient défaut. 

La perle des images auditives est en effet la condition 
pathogenique de la surdité verbale. On s'en convaincra 
aisément avec un peu de réflexion. Que se passe-t-il 
dans les cas auxquels nous faisons allusion? Le mot 
arrive à l'oreille, et il est per<^u comme son. Nous savons 
en effet que les malades entendent : s'il en était autre- 
ment , ces derniers seraient atteints de surdité céré- 
braK\ non de sunlité psychique et encore moins ver- 
bale. \a^ mot est donc perc^ni comme son, mais comme un 
son vulgaire, banal, non différencié, incapable d'éveil- 
ler une idée ; il impressionne le cerveau comme si cet 
organe ri»nlendail pour la première fois, ce qui revient 
à dire que la substance grise ne possède plus aucun 
soHvnih\ aucune hnmjr auditive de ce mot, ou qu'au 
nuùns celle imagi» <»sl si difficile à raviver que lo son 
du mol seul n'y suffit plus. La surdité verbale résulte 
donc bien d'un effacement des représentations audi- 
tives, el d'un effacement tel que non seulement i'évo- 
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cation «le la reprt^seutiitioii an delinrs de la sensation J 
i^énératrice est impossible , coiniiie dans l'amnésie .-J 
'jnais que la sensation elle-même, qui naguère avaiti 
Xait naître l'image , est incapable de réveiller cette J 
image. 

Nous savons maintenant ce qu'est la surdité verbale, 
et quelle est sa nature; il nous reste à indiquer les divers ! 
aspects cliniques qu'elle affecte et qnclques-unes des j 
particularités symptomatiques qu'elle présente. 

IjPS malades entendent les sons : c'est 1,^, avons-nous ] 
dit, la condition de l'existence ou tout au moins du din- 
gnostic de la surdité verbale ; aussi toutes les observa- . 
tîons mentionnent-elles le fait. Le son est perçu d'aillem-s 
avec plus ou moins de netteté : l'acuité auditive esU 
souvent assez bien conservée pour que les malades aient! 
conscience des impressions môme légères, comme ceUesg 
produites par la chute d'une épingle sur le plancher, le* 
bruit du veut, le tic tac d'une montre ; la malade dw 
Scluiiidt, qui n'entendait pas les questions, distinguain 
cependant fort bien les timbre^ de diverses cloches^ 
connues qu'on agitait prf>s d'elle ; les observations l 
plus laconiques indiquent que les malades détournaient/ 
la tftte, fixaient l'attention lorsqu'on les appelait. 

n y a un contraste frappant entre cette facilité rela- ' 
tlve à percevoir les sons et les bruits, et rbnpossibilitéVi 
de comprendre le sens des paroles. Les malades en-^ 
tendent les mots, mais ils les entendent comme un \ 
murmure indistinct et confus, « comme on entend li 
voix dans une foule », suivant la comparaison de l'un J 
d'eui. A toutes les questions le patient ébahi répond! 
par un coup d'œil égaré ou un « peux pas » significatif.' I 
Souvent il semble faire effort pour saisir le sens des a 
demandes qu'on lui adresse, mais la réponse qu'il op- 1 
pose il ces demandes ne s'y rapporte pas. La conversa 
tion relatée pf|ij(l|iJ^rnlç^*oïluliaftftWlb Ôfe observationsl 
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a éli^ reproduite un peu partout. Elle est toutefois assez 
typique pour que nous croyions devoir la rappeler: 
« Bonjour, ooinnient allez-vous ? demande Wemicte à 
Suzanne Adam, tjui lui répond : Je me porte très bien, 
je vous remercie. — 1). Quel âge avez-vous ? R. Cela va 
bien, merci. — I). Quel âge avez-vous ? R. Voulez-vous 
dire connnent je m'appelle, comment j'entends? — 
1). Je voudrais savoir quel est votre âge? R. Justement, 
je ne le sais pas, comment je l'entends appeler. — 
1). Voulez-vous bien me donnei' la main ? — Je ne sais 
comment je... — 1). Où est Richard ? R. Je ne sais pas 
ce que je dois dire, je m'appelle madame Adam. » 

Certcuns malades sont dans rincapacilé absolue de 
comprendre le moindre mot , quelque insistance qm* 
mette d'ailleurs l'observateur k répéter ses questions. 
D'autres fois, au contraire, on peut arriver, avec lui 
peu de patience, à réveiller des images auditives ver- 
bales (jui n'étaient pas tout à fait effacées. C'est ce qui 
avait lieu dans le cas de M. Giraudeau. La malade finis- 
sail parfois j)ar comprendn^ une partie des demandes 
«luand celles-ci lui étaient adressées à plusieurs re- 
prises. 

L'effacement des images auditives , bien que complet 
pour celles qui ont disparu, peut respecter un certain 
nombn» de représentations. On a alors affaire à des sur- 
dités verbales partielles. U^s malades, dans ce cas,coni- 
preiuuMïl encore certaines syllalu's ou certains mots. 
Les faits les ])lus curieux de surdité partielle sont ceux 
relatifs A l'oubli d'une ou i)lusieurs des langues que 
le malade connaissait avant sa maladie. Un officier 
russe observé par M. Charcot , naguère très familier 
avec les langues russe, française et allemande, perdit 
pr(»s(iue complètement la faculté de couq)rendre Talle- 
mand. M. Bernard rai)|)elle un cas fort intéressant ob- 
stM'\é par M. Oré : ce cas se rapporte h un jeune homme 
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I la suite d'un traumatisme du crâne , perdit la 



^^^^Bébeiisioii du français. 11 n'enteiidnitplus que li 
^^^^Bdu LiiD}:;ue(Ioc qui était sa laugue preiuiëre^ On 
^^^^Crait aisément dans la littérature bon nombre de 
lits analogues. 

Indiquons ici une particularité assez curieuse, reïatén 
ans quelques cas de surdité yerbalc inconiplète. 11 
?âgît de riutelligence possible du nom d'un objet lors- 
B'en mâme temps qu'on prononce ce nom, l'on met 
'pbjelsous les yeux du malade. C'est ce qui avait lieu 
dans le fait de Frilnckel. On disait au patient^, par 
exemple: « Qu'est-ce qu'une fourcbelte 7 « Etcelui-d 
a;épondait : « Je ne sais ce que vous voulez dire. » Mais 
ri-oR lui montrait la foiu-chetle eu disant en même temps 

Rnom de cet objet, non seulement il reconnaissait bien 
foui'cbette, mais il comprenait le nom et le répétait, 
9)ans c« cas l'image visuelle de l'objet avait contribué à i 
i-aviver l'image auditive du mot. Nous venons plus loin . 
que quelquefois l'image visuelle du mot peut remplir le 
■mâmc- office. 

Il convient de rapprocher de la sm'dité des mots la 
surdité des notes ou musicale. La musique parait tenir 
ane place intermédiaire enti'e le langage émotionnel 
elle langage artificiel. L'organisation des représenta- 
tions musicales est, je crois, moius compliquée et plus 
précoce que celle des représentations verbales propre- 
ment dîtes. Aussi faut-il s'attendre à voir l'audition des 
sons musicaux conservée dans bien des cas où il y ' 
aura sui-dité des mots, et cela en vertu de la loi qui , 
préside à la dissolution de la mémoire. D'après cette 1 
loi, on le sait, les acquisitions les plus récentes dispa- 
raissent avant les plus anciennes. Pour celte même 
raison la surdité musicale , si notre vue théorique est 
exacte, s'accompagnera nécessairement de surdité ver- 
bale- Noua nous représenlnns le langage émotionnel, le , 
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langage imisical et le langage verbal comme correspon- 
dant h trois cercles d'inc^gales dimensions, le plus grand 
étant celui du langage émotionnel, le plus petit celui da 
langage verbal. En supposant que ces trois cercles soieni 
concentriques, et que la dissolution de la mémoire com- 
mence» par le centre commun, on comprend que celte 
dissolution intéressera d'abord les souvenirs auditifs 
verbaux, puis les musicaux*, puis enfin les images qui 
coiTespondent au langage naturel. Plusieurs faits sem- 
blent légitimer les vues qui précédent : parmi les obser- 
vations de surdité verbale qui ont été publiées, il y eu a 
plusieurs dans lesquelles on a relevé la coexistence de 
la surdité musicale avec la surdité des mots (Bernhardt, 
Bernard) ; et une dans laquelle est implicitement notée 
la conservation de la perception des sons musicaux 
(Wernicke). 

Nous ne méconnaissons pas, toutefois, que la règle 
formulée plus baut comporte vraisemblablement des 
exceptions. Il y a, par exemple, des gens qui ontna- 
tinelleinent de la surdité nmsicale, comme ce jeune 
bomme dont parle Grant Allen ^ qui fut toujours inca- 
])able de distinguer deux notes de la même octave. Il 
aurait fallu, pour ce cas, intervertir Tordre des cercles 
dans le scbéma dont nous avons parlé, et placer le cercle 
correspondant aux repi'ésentations musicales, h l'in- 
térieur des deux autres. 

Il résulte de ce qui précède que, dans la surdité ver- 
bale, il y a effacement des images auditives verbales, 
ou à la fois des verbales et des musicales, et que ces 



1. Nos ronian|uos s'applitiuont cTcIiisisoinont à la musique ontcudue 
ou (>haiit«V. U est \rais('iiil>lahlc que Vérrilure iiuisirali' est un prficiMlé 
I»lus complexe que récriture Nerlwile, comme nous le > errons, et qu'elle 
est la première intéressée dans le cas de dissolution de la niénioirt>. 

2. Chant Allkn, Mind ^ avril 1878, et Revue philos, et in Bernard, 
ioc.y cil.f p 155. 
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8 uc peuvent plus i>tre ravîvéna p,ir la sciisaUoii 
e (pli kmr avait aitlri'foisdonni' naissance. JÔais 
Ppi-essinn niirtitivc est à e\li'. hiiuIp impuissante h 
iller l'image, î! peut se faire qu'elle nrdve à ce 
aitat lorsqu'elle f st secondée par une aalre imprus- 
hù. n faut pour cela que la destruction du centvp des 
présentations auditives ne soit pas absolue et que ce 
ieentrc conserve encore les images A l'état latent. La 
combinaison de l'impression visuelle à l'impression 
auditive pfiai,àanfi quelques cas, faire ce que la seconde 
âe ces impressions est fi elle seule insuffisante à réali- 
ser. Un bel exemple de cet ordre est celui bien connu 
d'un malade d'Abercrombie ' : « Un gentleman avait 
cessé de comprendre les mots prononcés , mais en- 
tendait très bien les mots écrits. Comme il dirigeait une 
ferme, il avait dans sa chambre une liste des mots qui 
ûTaient chance de se rencontrer dans les discours d 
ses ouvriers. Quand un de ceux-ci désirait l'eatretenir' 
sur un sujet, le gentleman l'écoutaït d'abord sans rien 
saisir des paroleb, sauf le son. [I regardait alnrs les 
mots de sa liste éci île, et, toutes les fois que les mêmes 
mots écrits frappaient ses jeux, il les comprenait par- 
faitement, o 

Dans d'autres circonstances, l'image auditive est 
ravivée non plus par la combinaison à l'impression 
auditive de l'image visuelle, comme chez le malade pré- 
cédent, mais par celte de l'image moli'ice d'articulation 
011 de l'image motrice graphique. C'est ce qui avait lieu, 
par exemple, dans le cas de Frtlnckel. Lorsqu'on ques- 
Uonnait le patient, celui-ci ue comprenait pas tout 
d'abord, maïs il s'efforçait d'articuler les mots. En 
tâtonnant, il arrivait, au moyen de cette ingénieuse 
combinaison de l'impression auditive fl l'image motrice, 

u !/ie intellet-tunl pou-ers. 
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à saisir le sens des demandes. Ce malade procédait de 
m<?nie avec réci'ilure. Il avait, en effet, conservé la 
facullé de reproduire sur le papier les mois qu'il ne 
coniprcuail pas ; or, il saisissait le sens de ces derniers 
en combinant ainsi l'écriture à Taudition des mots. Je 
reviendrai plus tard sur le cas de Frunckel, car il me 
semble appartenir à une catégorie spéciale de surdité 
verbale dont j'aurai à parler par la suite. 

Nous venons de voir que la surdité verbale typique 
consiste dans la disparition des images verbales audi- 
tives, et dans la difficulté, ou plutôt dans Fimpossibilité 
où se trouve le malade de faire, au moins promptement, 
de nouvelles acquisitions de mots par l'oreille ; nous 
avons vu, en outre, que cette perte des images auditives 
peut porter sur toutes les images ou seulement sur 
une partie d'entre elles, affecter ou laisser intactes les 
représentations qui sont intermédiaires aux représen- 
tations émotionnelles et aux représentations verbales, 
r'ost-à-dire celles de la musique; enfin qu'il peut excep- 
tioniiellomenl s'établir des suppléances par le procédé 
dos associations d'images, de telle sorte que l'image 
auditive endormie soit réveillée par l'image motrice ou 
graphique. 

Il nous reste à rechercher maintenant quelles sont 
les conséquences de cet effacement des images audi- 
tives, au point de vue de l'exercice des autres fonctions 
do l'intelligence ou des autres modalités du langage in- 
térieur. 

Un premier fait à mettre en relief, c'est que la perte des 
images auditives aura des suites d'autant plus fâcheuses 
que ces nuages jouaient un rôle plus grand dans le mé- 
canisme cérébral, chez la personne atteinte. Si nous 
supposons un individu chez lequel les représentations 
auditives sont nulles, qui s'est habitué, comme certains 
sourds-muets, à acquérir et t'i faire jouer les idées au 
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[Qyen lies représeiilatinns visuelles et molrices, uous 

icevrons que chez cet individu la It^sion rfui ainiSiW! la 

llté verbale sera, poui' ainsi dire, nulle et non avenue 

n'aura pas de conséquences apprécîabli^s. Il en sera 

itautreinenl si les images auditives verbales inlerve- 

ient activement dans le fonctionnement intellectuel , 

lez l'individu frappù. Qu'on se rappelle le rôle prépon- 

Idérant qu'ont ces Images chez les personnes du type 

l^tlditif, et on devinera immédiatement les conséquences ' 

graves de leur suppression. Chez l'auditif, en effet, la 

iparolcf l'écriture, la lecture môme, sont sous la diîpen- 

iCe de l'audition mentale. C'est la parole iutérieui'e, 

l'avons dit, qui souflle la parole extiirieure , qui 

'^écriture ; et, durant la lecture, c'est elle qui 

■t intérieurement les mois lus, si bien que les 

visuelles sont inlimement unies aux images 

auâïtives dont elles sont, dans une certaine mesure, 

dâpendanles. 

On comprend donc que, dans l'espèce, la suppres- 
siOD des images auditives puisse troubler d'une façon 
pLas ou moins accusée la faculté de parler, de lire, 
d'écrire. Plusieurs faits établissent la possibilité d'un 
trouble de la parole, à la suite d'une surdité verbale 
stms lésion du centre qui préside directement au lan- 
gage articulé. Les observations de Broadbent et de 
SeppîU sont i\ cet égard assez typiques. Chez le malade 
de Broadbent, «. le symptôme principal consistait dans 
la réduction presque absolue du langage à un jargon 
inarticulé, au milieu duquel ou distinguait de temps en 
temps un ou plusieurs mots, tels que « s'il vous plaît, 
merci w; la malade de Seppili articulait bien les mots, 
mais un grand nombre d'entre eux restaient inhitrlli- 
gibles, soit que la malade mangeât des syllabes, soit 
qu'elle les assemblât étrangement. On retrouve des par- 
ticularités analogues dans bien d'autres observations. 
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' dans celle lie Rosenlhal, p;ir exemple, etdansuiH 
réPenlede S. West '. 

Si l'on rénéctiit qui' les images ainlitjves sonl l» 
i!*i!s verliales pur excellence, «iiie nous snirimes toOt- 
auditifs, au moins A un ceilain degré ; que d'autre iMrt,. 
pur suite de l'ordre d'acquisition des mots, il s'établît 
une sorte de subordination des images motrices am 
auditives, on ne s'étonnera pas que les troubles do II 
parole articulée soient fréquents dans la surdité verbale,, 
et on s'efforcera de distinguer de l'aphasie |»ar perle 
des images motrices, dont nous parlerons plus loiir. 
l'aphasie qui tient à l'insufflsancedu réveil de ces im 
motrices par les images acoustiques. Wernicke et sur- 
tout RussmaUl ontavancé que les altérations du lang^ 
articulé n'étaient pas les mêmes dans les deux cas. Dut' 
l'aphasie motrice proprement dite, il y aurait perle d* 
la faculté d'articuler les mots, les syllabes, ou mémeleti 
lettres (aphasie alaxique), tandis que dans la surdilJ 
Tcrhale le désordre de la parole consisterait principa- 
lement en do la paraphasie , c'est-à-dire en ce Iroal " 
1 lequel, d'après la définition de KussD)au!, • M^ 
' idées ne répondent plus a leurs images vocales, i 
■ ^ti'au Heu de mots conformes au sens surgissant dtt 
[ mots d'un sens contraire, complètement étrangers d 
incompréhensibles ». 

Quoi qu'il en soit, si la parole articulée est fréquem- 
ment troublée en conséquence do la surdité verbale.'- 
, il faut se garder de penser qu'il en soit nécessaireme-I^ . 
ainsi, comme inclinent à le croire Wernicke et K 
mau!. Contre celte dernière opinion on peut invoquer 
l'observation de M. Gîraudeau. « Celte observation, dit 
M. Charcot, dai\s une des notes qu'il a bien voulu nous 
remetlre, démontre que la surdité verbale . quand elle 1 
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las poussée trop loin (obtusion auditive verbale}, 
Iclie pas le langage parlô, correct, tant qu'il est | 
nié, et ne le rend inapproprié qu'en tant qu'il s'agit j 
Spondre it une question parlée qu'on ne comprend ' 
(.Si la question est écrite, le malade la comprend ' 
l^yant pas de cécité verbale) et il y répond correcte- 
it, soit par écrit, soit verbalement, n'ayant ni aplia- 
tDoti'ice , ni af^rapiiic. L'image visuelle du mot évo- 
parle signe écrit suffit donc pour que les langages 
■lé et écrit soient corrects et en rapport avec l'idée, 
alors que l'image auditive fait défaut, et il est probable ' 
d'ailleurs que les images visuelle et motrice du mot 
ravivent, si elle n'est pas complètement éteinte, l'image 
auditive, et alors la notion complexe du mot se com- 
plète. » 

La surdité verbale s'ucconipagne-t-elle de troubles de J 
lecture? Licblbeim ', dans Tnilércssant ti-avaii sur \ 
linons aurons l'occasion de revenir, considère la i 
-/acuité de lire comme subordonnée à celle d'enteudro J 
les mots. Kii d'autres tenues, l'image visuelle du mot î 
ne pourrait éveiller l'idée qu'i*) la condition de s'associer ] 
â l'image auditive, si bien que la surdité entraînerait, 
on le rimn'it, ;( un certain degré, la cécité des mots. Le ^ 
fait |)Mr;iil vr;iL pour quelques cas, mais il cesse de l'être ' 
si oiipri'lrnil l'éi'iger en loi générale. Wernicke etKu^ 
-tnaul ont 1res justerni'iil r'>[iiiMT|ii('M|iic la subordination 
^d la faculté de lire à cclh' de couiin'iTHlre les motspai'- 
léA dépend du degré de ciilliu'i^ di' l'iiiilividu. L'Iiomme 
qai a peu l'Iiahitude de la lecture est obligé, pour saisir 
le wns d'un texte, dasaocier les images auditives du 
IHOt aux images visuelles. Il est pour sa langue naturelle 
dans la situation où se trouve pour l'iilleniand le méde- 
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cin dont nous avons précédemment parlé , qui ne com- 
prend bien les textes de cette dernière langue qu'à b 
condition de les lire à voix haute où basse. Que ce mé- 
decin, en effet, soit atteint demain de surdité verbale, 
il aura bien ceilainement une très grande difficulté à 
comprendre l'allemand à la lecture. 

Mais il en est tout autrement de Thomme instruit et 
qui a rbabitude de lire. Celui-ci comprend les mots las 
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Fiir.2. — A. Schéma de M. Eirirer. B. Schéma de M. Montchal. 

I. Centre inlcUciluel. — A. Cenlro auditif. — V. Centre Tisuel. — I*. Ccntrt 
du langage articulé. — E. Centre du langage écrit. 



sans recourir aux images auditives. Chez lui donc la 
surdité verbale n'entraînerait certainement pas Talexie. 
On voit, par ce qui précède, qu'un môme trouble, ori- 
ginellement constitué par la perte des images auditives 
des mots, donnera naissance à des symptômes secon- 
daires fort variables suivant les individus. En d'autres 
termes, la symptomatologie fondamentale et constante 
de la surdité verbale consistera toujours dans Timpos- 
sibilité de comprendre les mots : si l'individu n'est (ju à 
un faible degré auditif, si chez lui les images visuelles 
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^^^Hriccs ont le pas sur les auditives, le trouble res- 
^^^^Bltlîné dans sa sphère étroite; si, au contraire, les 
^^^^nntations motrices ou visuelles sont d^ns la &•- 
^^^pStiRe des représentations auditives, elles souHri- 
pDtdu troiibie de ces dernières. 
" Nous croyons qu'il est utile d'insister ici sur l'in- 
luence que peuvent avoir les différences individuelles 
lur les modidcationa de la symptomatolegie d'un même 
irouile. Ces diflerencos indiquent qu'un schéma unique 
le saurait s'appliquer l\ tous les individus et h tousies 
as. Chacun de nous a sa formule psi/c/nt/ue: cette àe 
t. Egger(ûg. 2 A) n'est pas celle de M. Montchal (flg. 2B). 
jbez le premier, toutes les opérations cérébrales sont 
iubordonnées à l'audition mentale : l'écriture est dic- 
tée par la parole intérieure, et le langage articulé n'est 
]u'uBO simple répétition de cette dernière ; la lecture 
^fe-méme suppose l'intervention des images auditives 
rêfbales. On conçoit donc que chez M. Rgger la suppres- 
£on de A amènera une perturbation profonde dans le 
!eu de P, E et V. Qu'au contraire A soit supprimé chen 
À. Montchal, chez qui les images auditives et motrices 
subordonnées aux images visuelles, et les consé- 
luences seronttout autres. La lésion grave, dans ce c^s, 
plus comme précédemment la sui'dité verbale, 
nwia la cécité verbale. Il ne s'agit pas ici d'une simple 
Vue théorique, et l'on verra plus loin, par l'exemple d'un 
naïade de M. Charcot, quelle gène intellectuelle pro- 
'onde peut déterminer, chez un visuel, la perte de la 
vision mentale des signes. 
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DE L EFFACEMENT PARTIEL OU TOTAL DES IMAGES VERBALES 

VISUELLES 

La cécité verbale. 



Dans la iloscription que nous avons précédemment 
iUmiiioo lies imagos \erlK)les visuelles, nous nous 
siuninos aUaclio à Uetonniner la {Kirt que prennent ces 
îiu;ii:os au Uuma^e intérieur. Nous avons insisté sur ce 
fait que le sens de la \ue est destiné surtout à nous 
donner des images d'objet et accessoirement des 
images de mot, contraiivment au sens de Touïe qui, chez 
la plupart d'tMitiv nous, constitue la porte d'entrt^ 
principale des images \erbales. Nous avons enfin cher- 
che à établir que, chez quelques personnes, les images 
>isut*lles des mots acquiéivnt une vivacité telle qu'elles 
arrivent à égaler en inqmrtance les images auditives, 
peut-être même à les surpasser. 

Ntnis nous proposons actuellement de montrer que 
les images \isuelles verbales, comme les images audi- 
li\es, stMd susceptibles de sellacer en totalité ou en par- 
lie. Ia* trouble qui est ainsi constitué est désigné d'or- 
dinaire du nom de i évité verf^ile^ Ce trouble transitoire 
ou durable, suivant que la lésion déterminante est elle- 
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ie superficielle ou profonde, a, comme la surdité I 
verbale, des conséquences plus ou moins graves au j 
point de vue du fonclionnomeiit intellectuel. Ces consé- 
quences sont en raison directe de l'importance du rûle ' 
que jouaient les représentations verbales visuelles cliei j 
rîndividu fnippé : c'est là du moins ce qui ressortira, 
nous l'espérons, de quelques-uns des développements | 
qni vont suivre. 

Il n'est pas hors de propos de rappeler tout d'abord 
qn'il y a lieu d'établir entre les cécités, résultant d'une \ 
lésion cérébrale, des distinctions analogues à celles que | 
nous avons précédemment admises entre les surdités, i 
De môme qu'il y a une surdité corticale, une surdité i 
psychique , et une surdité verbale, de môme on AoUà 
admettre une cécité corticale (Rindenblindbeit), une j 
Cécile pxychiquv (SeelenMindheit) et une cécité desS 
mois [Worliilindheit}. La précision dans les termes n'a j 
pas ici Jiioins d'importance que précédemment, ai ro».| 
veut s'riiifiidre. La cécité corticale, c'est la perle Aei 
la perception des impressions lumineuses; la cécité 1 
psychique , c'est la perle des images commémorativefi j 
tfes objets, avec conservation au moins partielle delà 
tîsîon lumineuse ; la cécité verbale enfin, celle dont il 
doit élre ici ([ueslion , c'est la perle de la vision des 
mots, ou plus géiuM'alenient des signes écrits. 

Ces diverses formes de cécité, bien que différentes 
les unes des autres, ne s'excluent pas réciproquement. 
La cécité corticale paraît toutefois, à première vue, 
incompatible avec les deux autres ; et de fait, la perte i 
complète de la vision, que le mot cécité corticale sup- I 
pose, est inconciliable avec la cécité des objets el des 1 
mots, qui ne sont caraclérisées qu'autant qu'il y a con- J 
servatîon de la perception lumineuse. Mais la forme de ] 
isécîté corticale qu'on a l'occasion d'observer en clinique à 
n'esl pas ntm vraie cécité, i-u ce sens qu'elle ne porte . 
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que sur une moitié du champ visuel, c'est une hémiopie. 
Par la partie du champ de la vision qui reste intacte, le 
malade continue à percevoir la lumière et Ton peut de 
la sorte juger s'il reconnaît les objets et comprend les 
signes. C'est ainsi qu'on a été amené à constater la coïn- 
cidence fréquente (peut-être constante) d'un certain 
degré de cécité corticale ou plutôt d'hémiopie avec la cé- 
cité des mots. Mais, bien que ces divers troubles puissent 
être réunis et marcher de pair, ils n'en restent pas moins 
fort distincts quant à leur nature et probablement quant 
à leur physiologie pathologique *. 

Nous n'avons pas à étudier ici la perte de la vision 
lumineuse d'origine corticale, ni celle de la vision des 
objets ;ldi seule qui doive nous occuper, c'est la perte 
de la vision mentale des signes. 

A l'état normal, on le sait, les images visuelles com- 
mémoratives des mots sont évoquées dans deux condi- 
tions différentes : tantôt l'évocation a lieu indépendam- 
ment de toute provocation extérieure directe, lemotest 
lu mentalement; c'est ce qui se passe lorsque nous réflé- 
chissons ou lorsque nous nous remémorons par la vue 
le nom d'une chose ou d'une personne ; l'opération, 
dans ce cas, est une opération de pur langage intérieur. 
Tantôt l'image visuelle du mot est ravivée par une im- 
pression, un stimulus venu du dehors; ce stimulus 
c'est le mot écrit. Dans ce second cas, réalisé durant la 
lecture, l'opération interne, qui relève directement du 
langage intérieur, est provoquée par une opération 
externe ressortissant au langage extérieur. La lecture 
mentale comme la lecture proprement dite supposent 
toutes les deux l'intégrité des images visuelles comnio- 

1 Ou trouvera diins la Revue de méderine, août 188*», uue mtéros- 
saiitc observation tie cécité psycliiffue, combinée à de la cécité Terliale. 
Cette observation est due à M. le i)rofe8seur Bernheim. Nous en parlons 
plus loin. 
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moratives des mots. Si ces images s'effacent, deux trou- 1 
hles différents pourront se produire, suivant qm'ii y ] 
aura effacement superficiel de l'image, ou destruction j 
eomplèle de celle-ci. J 

Dans la première éventualité, le sujet aura perdu, I 
d'uue façon plus ou moins marquée, la faculté d'évo- J 
qiier spontanément la représentation visuelle du mut; 1 
il lui faudra recourir, pour provoquer cette représen- 1 
tation, à l'impression extérieure; en d'autres termes, la 1 
sujet pourra lire l'imprimé ou l'écriture , mais il ne I 
pourra plus lire mentalement, il sera amnésiquf pour 1 
les images visuelles des mots. Dans l'antre ras, l'effa- ] 
t'«raent de ces images visneUes élant absolu, l'impres- | 
aion extérieure elle-même sera iuipuissante à les va- J 
vlyer; le sujet n'aura pas perdu seulement la faculté de | 
lire mentalement, mais aussi celle de lire les caractères \ 
imprimés ou écrits, il aura de la cécité verbale. 1 

Vamnésie visuelle des mots et la cécité verbale constî- i 
tuent donc deux degrés d'un même trouble. Elles sont, I 
l'une par rapport à l'autie, ce que l'amnésie auditive est " 
h l'égard de la surdité des mots. Nous allons les étudier 
successivement. l 

1. Amnésie verbale visuelle. — Il est impossible 
de tracer aujoiu'ri'liui une description un peu complète J 
de l'amnésie verbale visuelle, Kous ne possédons pas j 
■les éléments d'une semblable description. L'amnésie j 
des mots a été trop longtemps, nous l'avons dit, consi- j 
(térée comme un ti-ouble simple, ayant sa personnalité, \ 
alors qu'elle est une collection d'amnésies partielles , 
(auditive, visuelle, motrice). Or, ce n'est pas choaefacUe . 
de débrouiller, dans ce tout qui s'appelle la perte de la J 
mémoire des mots, ce qui revient à la perte des images 1 
visuelles. Il ne faut pas oublier d'ailleurs que la part 1 
prise par l'amnésie visnelle â l'efTacemenl du souvenir I 
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(1rs mots dépend de la formule intellectuelle, si je puis 
tlire, de l'intlividn rhez lequel elh* s** manifeste. Cette 
anuiésie aura p^^i d'iinportanre rhez im auditif qui so 
st^uvient îles mots par l'ortMllp . elle en aura une tn-s 
Jurande chez un visuel qui se rappelle les mots par la 
vue. On conçoit donc que Thistoire de Tamnésie verhale 
visuelle ne pourra être tracée avec quelque précision, 
que du jour où nous serons en possession d'observa- 
tions recueillies avec le souci des données psycholo- 
jîiques sur lesquelles nous avons insisté précédemment. 
Chez la plupart d'entre nous, Tamnésie Tisuelle a, 
croyons-nous, moins d'importance que raùditive. Le 
plus grand nombre de nos images de mot nous Tiennent 
par l'ouïe, et, lorsque nous nous efforçons de nous 
rappeler uq nom. nous cherchons plutôt à l'entendre 
qu'à le lire. Il semble donc que l'amnésie, au moins 
ramnésie physiologique qui survient avec Tàge, soit 
plutôt une amnésie auditive qu'une amnésie visuelle. 
Il n'est point douteux cependant que, dans quelques 
circonstances au moins, nous évoquions le souvenir 
du mot écrit en même temps que le souvenir du mot 
entendu : le premier vient alors au secours du second; 
d'où il résulte que la perte de la méuioire visuelle ver- 
haie a certainement sa place à côté de la perte de la 
mémoire auditive. 

J'ai indiqué précédemment qu'en ce qui me con- 
cerne, je suis visuel pour certains morceaux de littéra-- 
tiure, auditif pour ceilains autres ; par conséquent, chez 
moi, l'amnésie visuelle amènerait la perte du souvenir 
des premiei's sans toucher aux derniers. Parmi les faits 
qu'on peut invoquer actuellement pour mettre en relief 
les conséquences possibles de cette amnésie visuelle, 
nul n'est plus signiticatif que celui observé par 31. Char- 
cot, et auquel nous avons précédemment fait allusion. 
L'obser^ ation répond aux desiderata formulés plus haut, 
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en ce sens qu'elle met en paratlCIe les aptitudes phy- ] 
siologiques tie l'individu el les caractères du trouble . 
pathologique. On se rappelle, par les extraits de l'ob- 
Berratlon déjà cités, que M. X..., dont il s'agit, était, 
dans toute l'acceptinn du mot, «n visuel, au point de 
vue de la représentation des mots comme de la repré- 
sentation des objets. Or, le jonr où, chez lui, les images 
visuelles s'effacèrent sous l'influence d'un désordre 
morbide, le langage intérieur en fut profondément 
affecté. " Aujourd'hui, dit l'observation , M. Xi.. doit, 
comme à peu près tout le monde, ouvrir ses copies ' 
de lettres pour y trouver les renseignements qu'il dé- 
sire (et qu'autrefois il se rappelait fort bien, grâce à la 
Tisîon mentale), et il doit les feuilleter comme tout-- 
Ib monde avant d'arriver à l'endroit cherché. Il ne 
se souvient plus que des quelques premiers vers de 
VlHade, et la lecture d'Homère, de Virgiie, d'Horace ne 
se fait plus, pour ainsi dire, qu'à tâtons. Il énonce à 
raî-voix les chiffres qu'il additionne (avant sa maladie, , 
11 les lisait mentalement), et ne procède plus que par 
petits calculs partiels. Quand il évoque une conrei-sa- 
tion, quand il veut se rappeler un propos tenu devant 
loi, il sent bien que c'est la mémoire auditive qu'il lui 
faut maintenant consulter, non sans efforts. Les mots, 
les paroles retrouvées, lui semblent résonner A son 
oreille, sensation toute nouvelle pour lui. Depuis ce 
grand changement siu*venu en lui, M. X... doit, pour 
apprendre parcœui' quelque chose, une série de plirases 
par exemple, lire à haute voix plusieurs fois ces phi'sses, 
et affecter ainsi son oreille, et, quand il répète plus tard 
la chose apprise, il a très nellement la sensation de 
l'audition intérieure, précédant l'émission des paroles, • 
sensation qu'il ne conuaissait pas autrefois. M. X... m 
parle fort bien et fort courammeut le frani^aîs. Il dé- ' 
clare néanmoins qu'il ne peut plus penser en français. 
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et qu'il ne parle cette langue qu'en traduisant sa pen- 
sée de l'espagnol ou de l'allemand, les premières 
langues qu'il ail apprises dans son enfance. » On voil 
quelle révolution profonde l'amnésie visuelle verbale a 
opérée dans le langage intérieur de ce malade. L'im- 
portance de cette révolution tient évidemment à ce 
que, par suite de dispositions héréditaires, M. X... avait 
riiabîlude de faire appel plutôt aux images verbales 
visuelles qu'aux autres. On voit en outre que M. X... 
a pu, dans une certaine mesure, corriger le trouble 
dont il était atteint, par une éducation, nouvelle pour 
lui, du langage intérieur auditif. Il n'est pas vraisem- 
blable qu'un auditif, privé tout à coup de ses repré- 
sentations habituelles de mot, puisse avec une égale 
facilité compenser le trouble en recourant aux images 
visuelles. Nous pensons en effet que, d'une façon gé- 
nérale, l'amnésie verbale auditive a des conséquences 
plus fâcheuses et plus difficilement remédiables que 
l'amnésie verbale visuelle. 

II. La cécité verbale. — Les considérations qui 
précédent nous conduisent naturellement à l'étude de 
la cécité verbale. 

Celle-ci, envisagée au point de vue de la physiologie 
pathologique, n'est, nous l'avons dit, qu'un degré plus 
accusé de l'amnésie. Elle est constituée non seulement 
par l'effacement des images visuelles de mot, mais 
par leur destruction complète, si bien que la vue môme 
des mots écrits est incapable de réveiller ces images. 
La conséquence de ce trouble, c'est l'impossibilité de la 
lecture. « La cécité verbale , dit M. Bernard * en ma- 
nière de définition, met le sujet qu'elle affecte dans 
l'impossibilité de lire les lettres, les syllabes, les mots, 

1. Dernari), loc. cit., p. 72. 
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tes signes figurés divers placés sous ses yeui, tandis 
}a'ii en distingue la silhouette, ia position relative, 
['ai'raiigemenl général. >■ 

Ce trouble a été pour la première fois Lien décrit par 
Eussmaul ', qui lui a donné le nom dont on se sert au- 
jourd'hui pour le désigner. C'est grâce il cet auteur 
çti'on a pu depuis interpréter les observations de cécité 
rerbalc, simples ou complexes, qu'on retrouve en assez 
|rand nombre éparses dans la littérature ancienne ou 
Péctiute. Le fait de J. Schniidt ^ qui remonte à plus de 
deux siècles, le cas de Spaldiug ^ qui date do 1772, 
celui publié par Th. Hood * en 1822, renferment des dé- 
tails cui'ieux, se rapportant bien évidemment à la cécité 
cerbale. Gendrin '■, en 1838, a relevé très explicitement _ 
chez un malade l'existence de ce trouble , que Lor- 
dat * en 1843 constatait sur lui-môme. Les observations 
^Trousseau, deN. Gueneaude MuSSy ', de Capdeville ", 
ie Béjérine '', de Magnan et Skwortzofl '", de Ber- 
thalle ", d'Armaignac '*, en France; celles de Broad- 
l>ent", en Angleterre, de Westphal " fn Allemagne, 

I. KdbskjIIil, loi; ell., p. '■ïîi. 

S. Mitcellaneu ruriosa t/iedico-pliysïca academix nalarx cui'ioso- 
HM, t. IV, pp. 195 et 197. CilC pur OemarU. 
8. BraiDOM, the Hygeia, l. 111. (D'itprâs Fulret.) 
4. The phrenological Iransaclions, ISSS, cité par Hammoud. [Trailé 
M maladies du système mrveux, 1S79. Parii, trad. lraii(.} 
». g. Gendhin, Traité philosophique de «lédecine pruCique, L I. (D'apriis 
3iân«t.| 

' é- LORiiAT, l'Observation de Lordal et son travail sw l'aphasie en 
tMi3, par Grasset: Appundicttù VÈlude f/M u/>/iKi'i'ei. Montpellier, lS8i. 
T. N, GuKNKAU us Muasï, loe. cil. 
8. Db Capueville, Uayseille médical, i8E0. 
0. DËiÂKlNE. in Th. Skwortzoff. 

10. SEWOaTtOKF, lOE. fit, 

II. Bbhtholle, Cra:. hebdatn, de mid. et de ckirm-g. Paris, 18S1. 

12. H. ARMAïa^Ai;, Recueil d'ophthalmologie, 1S83. 

13. Bhqa 1111 BUT, Cei-ebml mecanium ot IhouglU aad speech. Med. 
éhir. trauB., 1872. 

i*. Westphal, Vei-/iandlung der Berlinei- Geselhckafl far Anthi-û- 
iloyie, i mai 1876. 
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entîii ks faits réc«>iumeiit recueillis à la clinique de M. le 
professeur Chanel et dont M. Bernard a donné la re- 
lation, constituent l»-s d»icuinent5 principaux sur l^s- 
•juels peut t-tre éilîlire la description de la cécité des 
mots. 

Si l'on veut se faire une i«lée exacte de ce troui4e 
et des caractères cliniques qui lui sont propres, il est 
nécessaire . suivant le conseil si souvent donné par 
M. Charcot , de choisir, autant que possible , des cas 
simples . ceux dans lesquels la cécité est exempte de 
complications et constitue runi([ue altération du lan- 
gage. Ces cas ne font pas défaut dans la science , et, 
parmi ceux que nous avons indiqués, plus d'un réunit 
les conditions dont nous venons de parler. Il n'en est 
peut-t-tre pas toutefois où le syndrome clinique se soit 
présenté avec une pureté aussi absolue que chex un 
malade de la Salpéft-ière que nous avons naguère pré- 
senté à la Société anatomique *. et dont M. Bernard a 
rapporté Thistoire dans sa thèse. Cette observation, qui 
appailientàM. Charcot. constitue un véritable schéma. 
Nous en rappellerons les traits essentiels. 

II s'agit d'un négociant de la ville de T..., M. P..., àpé 
de 35 ans], dune culture intellectuelle moyenne, par- 
lant correctement le français, écrivant couramment et 
ass(»z bien. Cet homme , avant Taffection qui va nous 
occuper, s'adonnait volontiers à la lecture, particuliè- 
rement à celle des romans et des feuilletons. Au mois 
d'octobre 1882, à la suite d'un incident de chasse qu il 
est inutile de rapporter, il fut atteint d'une attaque 
d'apoplexie d'où il sortit hémiplégique du côté droit et 
paraphasique. Kn quelques jours la paraphasie et l'hé- 

1. Société aualoiiiiqiie , séance tlu 27 avril 1883. Ce cas est publié 
dans réflitioii itali«Miii(' «les Leçons «le M. Charcot, dans le l^rogrès mé- 
dical (leçon do M. Charcot recueillie par Ch. Féré, ISS-'J) et dans la thèse 
de M. BernanI, p. 77. 
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I^gic se ilissipiVent, et lorsque nous exainirjiliUL's le 
lade pour lit première fois, sous In ilîuM'Iioii <ii; 
L'Charrot, deux symptômes persislairnl si'iils: unit 
ftnianopsîn latc^rale (Imite et la ciîcité veiliale sni" 
^ellc je vais m'aiTÛter. Je signale iiicidemmcnt la 
Srte de la vision dans la moitié drelte du champ visuel. 
B trouble, comme j'aurai l'occasion de le redire, s'as- 
àcîc communément h la cécité des mots. La cécité ver- 
aie chez M. P... était aussi pure que possible. Chez 
et homme, en effet, toutes les images autres quejes 
nages visuelles paraissaient dans un état d'intégrité 
larfaite. M. P... comprenait très bien tout ce qu'on lui 
iaait, répondait avec une grande netteté aux questions, 
^primait même avec une certaine facilité. De plus, il 
crivait aisément son nom, son adresse ou même une 
ingae lettre, et cela sans faute notable d'orthographe ; 
laîs le fait intéressant, c'est que, bien qu'il stît écrire 
t le fit avec une certaine aisance, il était incapable de 
re. « J'écris, disait-il, comme si j'avais les yeux fer- 
lés, je ne Us pas ce qnejf écris. » Et en effet M. P.. . était 
VtS rimpossibilité de relire les mots que quelques in- 
Uints auparavant il avait tracés. 
Cette observation, sur quelques détails de laquelle 
ous aurons à revenir, représente bien, comme on le 
ait, un cas de cécité verbale dans sa pui-eté idéale. 
\fex cet homme, toutes les catégories d'images (audi- 
res, motrices d'articulation et motrices graphiques) 
(tient intactes, seules les images verbales visuelles 
IWDt effacées. 

De ce cas, observé depuis que la question de l'apha- 
e est entrée dans une phase nouvelle, il est instructif 
e rappTOclier une des observations anciennes, recueil- 
es sans aucune préoccupation théorique, et san.s autre ' 
oucl que celui de l'exposition exacte des symptômes. 
Tous choisissons celle que Trousseau a piil)lîée dans 
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ai Art/firvs dr médecine en 1865. Elle a plus d*une ana- 
l'V^io avec ci»Jie de M. P... Le malade, après une attarpie 
il ïu-miplêgiV et d'aphasie passagères, resta, comme le 
précèdent, atteint de cécllc verbale. Il parlait, il voyait 
les mots écrits, mais il était incapable de les com- 
pi-endre; il lui était, par exemple, impossible de déchif- 
frer le titre d'un journal. 

La constatation de pareils faits suffit à établir la possi- 
bilité d'une cécité verbale, indépendante de tout autre 
trouble accusé dulanp:age. Elle montre combien est peu 
fondée l'opinion des auteurs qui, comme Wernicke*et 
Lichtheim, croient à une subordination presque néces- 
saire des images visuelles de mots aux images auditives 
correspondantes. Nous avons déjà fait voir, à propos 



l. Voici commeut s'exprime Weniicke à ])ropus de lu cécité des mois, 
ou plutiU de la cérité psychique, dans son Manuel des Maladies du 
cerceau: « Çh et Ifi, dit-il, on a observé dans la sphère du ucrf optique 
des ])hénoniènes qui doivent être rattachés à des lésions de son expan- 
sion rorticale. Il s'açit de la supi»ression des conceptions visuelles nu 
des iinu^es du souvenir d'ordre optique. L'exemple le jibis connu de «^t 
ordre est constitué par l'alexie , Timpossibilité de lire, parce que le> 
images visuelles (pii concernent les lettres et les mots sont absentes. 
La ])lupart du temps l'alexie accompairne d'autres perturbations apha- 
siques, mais il peut arriver que ces dernières ne soient que peu consi- 
dérables et que l'alexie constitue le trouble principal, ou même demeure 
seule après que les autres phénomènes aphasiques ont disparu. Ce qui 
est remarquable, c'est que de tels malades peuvent em'ore écrire, qu'un 
malade que j'ai observé était même en état de se rendre compte de U 
valeur des mots, puisqu'il pouvait écrire des caractères qu'il avait vus. 
Cette cirœnstance jirouve qu'il n'est pas possible qu'il s'aifiss^* d'unr 
I)erte de fonction isolée portant sur les imaures du souvenir d'ordre op- 
tique des (caractères, mais que nous avons atl'aire à un ]»hénomèue sectHi- 
daire, peut-être à une inteiTU])tion dans la conductibilité des voifs d'as- 
sociation qui rejoiffut-nt l'imaire du souvenir optique et l'imau'-e plioo»^- 
tique qui lui correspond. Comme l'apprentissaife de la lecture repose 
sur rexercice de ces vrdes d'association, l'inteiruption des comlucteurs 
expliquerait parfaitement la i»erte de la fonction. Telle est d'ailleurs 
l'opinion d'autres auteurs éiralement. Janiais, en tout cas, il ne parait y 
avoir ou d'accidents de cette sorte, spécialement limités au domaine t\*^ 
caractères écrits. » Le/irbuch der Gefnrnkrankheilen, 1881, t. I. See- 
lenblindheilf trad. par Crouig^neau in th. cit. 
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de la surdité verbale, que la dépendance, réelle peut- 
être chez certains sujets , n*est pas un fait constant : 
surdité verbale et cécité verbale peuvent certainement 
exister isolées l'une de l'autre, la cécité verbale parais- 
sant, à la vérité, se montrera l'état de pureté plus com- 
munément que la surdité des mots. 

Avant de poursuivre dans ses détails l'étude sympto- 
matique de la cécité verbale, il est nécessaire de s'aiTô- 
terun instant sur la coïncidence de ces deux symp- 
tômes , en apparence contradictoires : la possibilité 
d'écrire et l'impossibilité de lire. Trousseau *, qui avait 
eu l'occasion de noter le fait, relevait déjà , lors de la 
discussion à l'Académie de médecine, on 1865, la singu- 
larité d'une pareille coïncidence. « Le malade, disait-il, 
a dédoublé des aptitudes que l'observation avait jus- 
qu'ici considérées comme indissolublement liées. Assu- 
rément, aucun psychologue n'aurait osé porter l'ana- 
lyse jusqu'à isoler la faculté d'éci'ire de celle de lire. Ce 
que la psychologie n'a pas osé faire, la maladie Ta 
réalisé. » La maladie nous montre en effet que la mé- 
moire visuelle et la mémoire motrice graphique consti- 
tuent des facultés indépendanteik. Le jour où la première 
est allérée, l'intelligence peut néanmoins continuer à se 
manifester par l'intermédiaire de la seconde. 

La cécité verbale est totale ou partielle, c'est-à-dire 
qu'elle porte sur tous ou seulement un certain nombre 
des signes écrits conventionnels. Ces signes compren- 
nent, on le sait, les lettres, les assemblages de lettres 
en syllabes et en mots, les chiffres, les notations spé- 
ciales, comme les formules chimiques et algébriques, 
enfin la notation musicale. 

Il est nécessaire d'insister encore sur ce fait que la 
cécité verbale s'applique aiLx seuls signes convention- 

1. Trousseau, Bull. Acad* de médecine, ISGîi. 
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ncls écrits, non aux objets ; elle est foncièrement diffé- 
rente, nous le rappelons, de la cécité psychique. Lh est 
peut-être Texplication d'une particularité relevée depuis 
longtemps par les auteurs, et qui avait notamment 
beaucoup frappé Trousseau : les individus atteints de 
cécité des mots, comme la plupart des aphasiques d'ail- 
leurs, ont conservé la faculté de jouer aux dames, aux 
dominos, au trictrac, aux cartes même. Il est présu- 
mable qu'il n'en est pas de môme de ceux qui sont 
frappés de cécité psychique, et qui ont perdu la faculté 
de reconnaître l'usage des objets. C'est qu'en effet, les 
pions d'un damier ou d'un trictrac sont assimilables 
aux objets quels qu'ils soient, mais non aux signes. Il 
en est de même des cartes : elles ont sans doute une 
valeur de convention , mais n^en sont pas moins très 
différentes des signes phonétiques. Elles seraient à rap- 
procher plutôt de récriture idéographique. Or, les indi- 
vidus atteints de cécité verbale déchiffrent d'ordinaire 
cette écriture , de même qu^ils sont aptes à reconnaître 
un dessin. Une malade de M. Van der Abeele *, qiii 
avait perdu la faculté de lire , « percevait parfaitement 
cependant les images fownées sur le papier, de ma- 
nière à pouvoir en expliquer la signification et lire les 
rébus. » 

La cécité verbale porte tantôt sur les lettres, tantôt 
seulement sur les mots. Dans le premier cas, le malade 
est incapable de reconnaître les lettres de l'alphabet ; il 
les voit, il en saisit la forme, mais il ne sait plus ni leur 
nom ni leur signification : c'est la cécité littérale; dans 
le second cas, le malade reconnaît bien les lettres ou 
au moins la plupart des lettres, mais il ne comprend 
pa^ le sens des syllabes formées par leur assemblage : 
c'est la cécité des mots proprement dite , ou Tasyllabie 

i. Van der Abeele, Bull, de l'Ac. de médecine de Belgique y 1865. 
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BerthoUe. L'une des malades, dont M'" Skwortr 
a rapporté l'histoire, M"" Ch..., présentait de la ce- 
lte littérale; le professeur Lordiit au contraire , A qui 
l'alphabet seul était resté », taudis que la réunion des 
litres en syllabes était difDcile, était atteint de cécité 
M mots. Au reste, il est ordinaire qu'avec ce dernier 
ouble coïncide un certain degré de cécité littérale; la 
Inpart des malades en effet éprouvent de la peine à 
Bconnaltre quelques-unes des lettres de l'alphabet, 
'ordinaire les moins usitées, comme x et z. Les carae- 
ires imprimés sont parfois déchiffrés avec plus de 
leilité que ceux de Técrituje cursive. C'est ce qui avait 
m notamment dans un cas rapporté par M. Grasset '. 
lus fréquemment on observe le contraire. Cela tient h 
De circonstance spéciale sur laquelle nous reviendrons 
msnn instant. 

Chez les malades atteints seulement de cécité des 
lots et non plus de cécité littérale, la vue de la lettre 
fireillB dans le cerveau l'image correspondante , mais 
n'en est plus de même des syllabes , et on voit les 
atients se livrer à mille elTorts pour évoquer une repré- 
Qolatiou qui leur échappe. Leur met-on un mot sous 
isyeux, ils l'examinent dans tous les sens, le tournent 
t le retom'uent, cherchent à l'épeler, et ceci sans 
Esultat, si la cécité verbale est complote et s'ils ne 
Soourentpas Ji des procédés détournés. Quelques ma- 
tdes cependant reconnaissent avec assez d'aisance 
artains mots écrits, leur nom par exemple ; mais ils 
i reconnaissent à leur longueur, à l'aspect général 
iB lettres, comme on reconnaît, suivant l'heureuse 
Broparaison de Broca ", un paysage ou un visage dont 

D'à pas analysé les détails. 
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La cécité verbale entraine riuipuissance à 
chiffres roraains.les formules algébriques ou chi 
Ce qui se conçoit aisément puisqu'il s'agit là di _ 
qui ont une signification doublement conveotionot 

Bernard a fait, sur le négociaut de T... dont nous 
avons parlé précédemment, une intéressante obser¥a- 
tiou. M. 1'... se servait dans sa maison de commerce 

, d'une marque convenue, constituée par l'assemblafte 

I de quelques lettres. Il eut une difficulté spéciale à w 
couvrerla notion de la signification de celte marque. 
La lecture des chiffres romains est tantôt conserïie 

' dans la cécité verbale, tantôt abolie avec celle des lettres, 
Certains malades reconnaissent les chilires isolés, tnaîs 
ne peuvent lire les nombres. 

Nous avons peu de renseignements sur la lectnra 
musicale et il est impossible de préciser acluellemi^ 
quelles sont les relations de ses troubles avec ceoi W 
la lecture des mots. Ce qu'on peutafdnurr, c'est qu'il y 
a une cécité de la musique. M. Fiukelnburg a rapporté' 
le cas d'un musicien qui, à la suite d'une attaque d'apha- 
sie, avait perdu la faculté de lire les notes tout en ayant 
conservé celle de jouer de mémoire. M. Proust ' clt6 
un fait analogue : son malade pouvait écrire la musîqn 
mais était incapable de la lire. M. Charcot nous s 
raconté qu'un (le ses collègues, professeur éminent de 
la Faculté de Paris et musicien distingué, avait été 

_ désagréablement surpris, un jour qu'il se mettait au 
piano, de constater qu'il était dans l'impossibilité ds 
déchiflrer comme d'habitude. Il voyait les notes raafa- 
neles comprenait plus. La cécité musicale fut, dauslt' 
cas particulier, lavant- com-eur d'une hémiplégie à' 
laquelle le malade succomba. — Kous sommes porUfc 
penser que la cécité musicale doit précéder la cécité 

I'housi, Arch, gén. Je médecine, ISilli. 
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f6Me,et par coiiBéqueut l'accompagner lorsque celle- 
d est constituée. Cette vne théorique, que nous ne 
lOUVOns encore appuyer sur los faits, nous paraît con- 
iffme à ce que nous savons de l'ordre de dissolution 
tes soupenirs visuels. Les iinnges visuelles de notes, 
Itez ceux du qioins qui ne font pas de la lecture musi- 
îcalp l'objet de leurs occupations courantes, sont vrni- 
eniblablement moins adhérentes que les images vor- 
«les, acquises depuis la plus tendre enfance et tous les 
jours renouvelées chez les personnes qui lisent. Si l'on 
•eut jeter quelque lumière sur celte question de la cé- 
ité musicale, il sera donc nécessaire de préciser les 
iriatîons exactes que ce trouble présente avec la cécité 
«■baie, de rccherchor si, dans l'ordre d'établissement, 
I précède ou suit celte dernière , et si cet ordre n'est 
às d'ailleurs variable avccles individus selon qu'ils ont 
16 éduqués à lire peu, beaucoup, ou journellement la 
luslquc. 

^îious venons do passer en revue les désordres que la 
èrtté verbale détermine dans la faculté de la lecture, 
bnôus resti! à rechercher dans quelle mesure ces dé- 
oi-dri'S retrnlisseut sur les autres opérations du lan- 
[age. Ni la |i;irole spontanée ou répétée, ni la faculté 
le coniiirrudi'e les mots entendus ne sont intéressées 
^squeta cécité verbale est pure de complications et du 
dt seul de cette cécité. On peut supposer cependant 
De le langage oral puisse se trouver plus ou moins 
Itrînt par une cécité des mots sui-venant chez un vi- 
i^l, Chez ce dernier, en efl'et, beaucoup de mots ne 
i^nt prononcés qu'après avoir été lus mentalement: on 
jnçeitdonc que l'effacement des images visuelles puisse 
Ire de nature ;i troubler la parole volontaire. Mais 
'eatlà, je ine hâte de le dire, une pure hypotliôse que 
wqu'à présent aucun fait, à nia connaissance, ne légi- 
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L'écriture est dans une plus ôiroîte di^pendanr^ 

lecture que la parole. L'enfant apprend à lire avanl 

d'apprendre à écrire, et l'écriture n'est souvent qu'une 

sorte de copie île la vision mentale. Cependant on ne 

trouve dans les observations ulilisables ii cet effet, rien 

I qui autorise S admettre, au moins comme absolue, celle 

I subordination de la faculté d'écrire correctement d celle 

Ide lire. Les lettres rédigées par M. 1*..., le négociantds 

Et..., après l'apparition de la cécité verbale, n'élalenl 

Ëpas moins r-orrectes que celles écrites avant l'accideal- 

M. Bernard observe avec laison que jusqu'à préwilt 

' il n'existe pas un cas de cécité verbale pure suivie 

d'agraphie. Il est juste de relever cependant que ebet 

la malade de MM. d'Heilly et Ghantemesse , atteintedo' 

surdité et cécité verbales, il existait de l'agraplûe. Meft 

qu'à l'autopsie on n'ait pas constaté de lésion de h 

deuxième frontale. Mais on ne peut pas tirer graod'' 

parti de ce fait, cîtr il n'est pas mentionné dans Tobsw- 

vation si la malade écrivait facilemeut avant sa oialadife 

- On a dit que les malades atteints de cécité des moti 

écrivaient comme s'ils avaient les yeux fermés, La com- 

k paraison n'est exacte qu'à demi. Lorsqu'on alesyeu 

I fermés, on peut encore lire mentalement, etcetle visicA 

1 intérieure des caractères et des syllabes peut concott- 

r rir à guider la main, dans une cei'taiuc mesui-e. Orto 

vision mentale fait défaut cbez les malades dont DOV 

nous occupons. 

A priori on ponn-ait s'attendre à ce que la perle* 
la faculté de lire enlralnflt nécessairement i\ sa suite b 
perte de la faculté de copier. 11 n'en est rien cependant 
Mais ici il faut distinguer deux catégories de cas, la 
malades qui relèvent de la première, copient les mois 
comme ils feraient d'un dessin , ou comme nous copW'' 
rions nous-mêmes du sanscrit ou de l'hébreu, suivaDt 
la cuinjiaraison de Gairdner. Mais d'autres transposent 
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^^^^Brivaiitet traduisent l'intprinié en ciirsÎFe. M. Bei^'| 
HHra * a rapports un cas très curieiix do cet ordre. - 
U nous parait difûeile i1p donner une iiilerprétalioii deJ 
ces faits. 

Les malades mis par la cécité dans l'impossibilité de 1 
comprendre, fi la lecture, les mots imprimés ou écrits, I 
ont recours quelquefois à un procédé ingénieux, h l'aide j 
duquel ils arrivent, malgré leur infirmité , à saisir le j 
sens des mots placés devant eux. Ils ne peuvent plus i 
éveiller l'idée en évoquant l'image visuelle du mot, 1 
paisque les images visuelles sont effacées ; mais ils y J 
aiTivent en évoquant l'image motrice graplii(pie. Voici 1 
en efifet le phénomène relevé dans quelques cas , 
tamment cheK un malade de Westphal ' et aussi cliez ' 
le négociant de T.., dont nous avons parlé précé- j 
demment. Ces malades déchiffraient assez aisément ] 
le sens des mots qu'ils avaient A lire, en reprodui- 
sant avec la main les mouvements nécessaires pourj 
écrire le mot. M"" Stwortzoff, dans une de ses obser-T 
rations, a noté une particularité analogue : l'aphasique 1 
dont il s'agit, incapable de tire les mots écrits, lisait I 
aisément par l'intermédiaire du toucher, lorsqu'on lui < 
mettait sous la main des mots constitués de caractères ' 
en relief. Ces faits de suppléance présentent, on le 
çoil, au point de vue du mécanisme du langage, le plus' 
grand intérêt. Ils nous expliquent en outre certaines ' 
particularités observées chez les malades : siquelques- 
ens de ces derniers, par exemple. Usent plus aîsémentd 
les caractères écrits que les imprimés, cela tient ft cej 
.^qu'ils réproduisent plus facilement avec la main les" 
■premiers que les derniers. 



1. Bkbnabd, loc. fit., p. m, ollE. V. 

2. WsarpHAL, Zeilsch. /. Ethnologie, 1874. Cili par Kussu.iu 
eU., p. 23 (. 
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Nous relevons dans le fait rapporté par M. Bemheira » 
un détail non moins curieux que les précédents. Il 
a trait au réveil des images visuelles, non plus par 
les images motrices graphiques, mais par les images 
verbales auditives. En effet , le malade de M. Bern- 
hoim, atteint de cécité psychique et verbale sans autre 
trouble concomitant de la faculté du langage, « retrou- 
vait les mots et les lettres, quand il les entendait pro- 
noncer devant lui.». C'est là une nouvelle preuve des 
secours réciproques que se prêtent mutuellement les 
divers centres. 

Il y a une dernière considération à présenter à propos 
de la cécité verbale". Dans quelle mesure ce trouble, 
supposé pur, porte-t-il atteinte au fonctionnement in- 
tellectuel ? Il serait superflu d'insister longuement pour 
montrer que la perturbation apportée dans ce fonc- 
tionnement par reffacement des images visuelles ver- 
bales doit être en raison directe de l'usage que l'indi- 
vidu faisait de ces images. Les représentations visuelles 
verbales ne sont pas nécessaires à l'intelligence : la 
preuve en est que le paysan illettré, chez qui ces re- 
présentations n'existent pas, pense comme les gens in- 
struits. Il a moins de ressources à son service , puisque 
lesimages verbales visuelles lui manquent; par suite, son 
intelligence est moins affinée; mais, le jour où une lésion 
susceptible d'amener chez un homme instruit la céîMt»' 
des mots se manifesterait chez lui, elle ne se traduirait 
par aucun trouble appréciable du langage ou de l'intel- 
lect. On conçoit au contraire que la cécité veibale on 
même la simple amnésie soient l'occasion d'un dérange- 
ment cérébral grave, si elles survi(»nnent chez un in- 
dividu qui faisait un grand usage des représentations 



1. Bernheih, Contribution à l'étude de l'aphasie. De la cérité 
psychique des choses ; loc. cit., p. 631. 
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visuelles de mots. Le malade aura alors toute une édu- 
cation à refaire, et, comme celui dont M. Charcot a 
rapporté l'observation, il sera contraint de développer 
sa faculté de représentation auditive, par exemple, pour 
suppléer h TefTacement des images visuelles. 

La symptomatologie de la cécité verbale , on le voit 
donc, sera variable non seulement suivant que la lésion 
sera superficielle ou profonde, c'est-à-dire suivant qu'il 
y aura simple effacement ou destruction absolue des 
représentations visuelles, mais encore suivant les sujets 
et la formule intellectuelle de ces derniers. 
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DE L'EFFACEMENT PARTIEL OU TOTAL 
DES IMAGES MOTRICES D'ARTICULATION 

L'aphasie motrice. 

(Aphémie, aphasie ataxique, logoplégie.) 



Le trouble du langage, dont nous allons parler dans 
ce chapitre, est celui qui a été décrit le premier, le seul 
dont on ait su pendant longtemps démêler les carac- 
tères : c'est Vaphémie de Broca , Y aphasie ataxique de 
Kussmaul, la logoplégie de M. Jaccoud et de M. Magnan. 
On Ta longtemps désigné par le terme général d'apha- 
sie. Mais le mot servant aujourd'hui, à tort ou à raison, 
à dénommer non plus une forme spéciale, mais les dl- 
vertes formes de troubles du langage, il est nécessaire 
de le faire suivre d'une épithète, si Ton veut continuera 
l'employer pour désigner l'ancienne aphasie. L'expres- 
sion aphasie motrice^ adoptée par M. Charcot, parait 
être entrée dans le langage courant, au moins en France. 
C'est elle que nous adopterons de préférence aux 
autres. Elle pourrait à la rigueur prêter à la confusion, 
en ce sens que la perte de la faculté d'écrire est aussi 
une aphasie motrice ; mais on est convenu d'appliquer 



lernier trouble la d^iioiiiinalion d'ngrapliîe. Au ', 
reste, si l'on craignait que la confusion signalée plus 
haut s'établit, il sufQrait, comme le fait quelquefois 
M. Charcot, de joindre à l'esipression aphasie motrice ' 
mois : type Bouillaurt-Broca. Cette dénomination j 
APHASIE MOTRICE (type Bouîllaud-Bjocdj a le défaut d'être 
un peu longue, mais elle possède en revanche fe double 
avantage d'être plus précise que toute autre, et de rap- 
peler le nom des auteurs qui ont fait le plus pour la 
^détermination du type dont il s'agit. 

L'aphasie motrice, envisagée dans sa forme la plus i 
pure, consiste dans la perte de la parole articulée chez I 
■des individus qui ne sont ni paralysés ni déments, avec 
conservation de la faculté d'entendre, de lire et d'écrire 
les mots. 

Réduite ainsi à son expression vraie, l'aphasie mo- 
trice résulte, comme les autres aphasies , de la perte j 
d'une mémoire. Mais ce n'est plus ici la mémoii'e audi- i 
Uve ou la mémoire visuelle qui est en jeu, c'est la mé- , 
inotre motrice d'articulation. Ce fait a été plus qu'en- 
[(revu, il a été mis en relief, il y a plus de 50 ans, par 
JTrousseau et surtout par Broca. 11 suffira, pour s'en 
convaincre, de se reporter à la célèbre discussion qui 
eut lieu h l'Académie de médecine en 1863. A l'opinion 
deBouillaud qui imaginait l'existence d'un centre coor- 
'dinateur de la parole, sans bien s'expliquer sur la nature 
.des fonctions de ce centre, Trousseau et Broca oppo- 
saient la doctrine suivante : l'enfant ne parle que parce 
qu'il a appris à parler, et les perfectionnements suc- 
|Cessîfs qu'où observe dans son langage s'expliquent 
parle perfectionnement d'une espèce parliculiôre de 
miémoire, la mémoire des mouvements nécessaires pour 
l'articulation des mots. C'est cette mémoire qui est abo- ^ 
lie dans l'aphasie. ' 

L'avenir a donné raison à Trousseau et à Broca , et il 
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ions est impossible aujourd'hui Op comprendre le mf- 
6 de l'aphasie motrice aulremcnt que ces auteurs. 
SJouB aTons siifUsammeul insisti'' sur l'importance des 
«présentations motrices de mots, comme modalité du 
tangage intérieur, pour que la réalité de ces représen- 
UtioDS puisse être actuellement mise en doute. Si ces 
■fisidus moteurs (Ribot), ces images motrices (Beweg- 
unf/sèildpr , K\issmaa\) ne se constituaient pas, nou-s 
serions constamment dans la situation de l'enfant i]ui 
Msaye de balbutier ses premiers mots, nous u'appren- 
s h parler, car qui dit apprendre dit se souTf- 
'. Or, si on se donne la peîncd'analyser l'aphasie nw- 
fice, on constatera qu'elle se réduit nécessairement i 
effacement de ces résidus et de ces images. A l'appui 
pe cette manière de voir, je puis invoquer un faitd'ob- 
ierration intérieure qu'on me permettra de rappeler. 
Il m'est aiTivé quelquefois de provoquer chez moi, iUl 
moyen du tabac, de véritables attaques d'aphasie Iraih 
sitoire. Or, dans une de ces attaques dont je publierai 
Bn jour la relation, j'ai constaté avec la plus grande 
Betteté ce qui suit : je n'avais conserîé à mon service 
[il'un très petit nombre de mots, et, tout en nranalj- 
Vant, je cherchais à dénommer les objets que j'apercevais 
ftutour de moi. Une dame, en cet instant, passait munie 
g'un parapluie : je m'elfoi(;ai de prononcer le nom de i 
i^t objet, dont j'avais la notion la plus nette: maisjo 1 
^'aboutis qu'A quelques monosyllables incohérents. ïé- ' 
toquai cependant avec une certaine facilité l'image j 
""auditive et l'image visuelle du mot; je vis surtout, à un | 
moment donné, le mot parapluie très nettement écriU ', 
Il ne me maoqnait absolument, h ce moment, que la ! 
faculté de prononcer le mot. Je cherchais à coordonner j 
les syUabes qui le constituent, et, tandis que j'articulais 
très bien « parapet », ■ obélisque », ma langue faisait 
a mémoire motrice un infructnc ui appel. Puis, tout 
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^omme je tenais les yeux fixés sur Timage visuelle 

inentale du mot, le mot éclata pour ainsi dire ot partit 
l'un jet : l'image visuelle avait ravivé l'image motrice 
lin moment elTacée. 

Ce qui prouve encore que l'aphasie motrice est un 
simple trouble de mémoire (d'une mémoire spéciale, 
bien entendu), c'est qu'elle se ressent de toutes les in- 
Hnences capables d'agir sur les troubles de cet ordre, 
t^omnie les troubles de la mémoire, elle est susceptible 
Se s'atténuer niomentanéuipnt ou île disparaître k la 
Suite d'une excitation cérébrale ou par l'effet d'une 
association de sensations venant reveillpr les souvenirs 
liâparus; enfin elle est boumise aux lois qui régissent 
I^ordre d'organisation et d effacement de ces souvenirs. 

Je reviendrai dans un mstant sur ces particularités. 
Aais, avant d'alier plus loin, il est nécessaire de rappe- 
ler les caractères cliniques de l'apliasie motrice. Surc« 
[»int je serai bref, car il s'agit de notions depuis long- 
leoips connues et exposées dans tous les livres. Tantôt i 
l'effacement des représentations motrices est complet. 
Les malades ne peuvent articuler aucune syllabe, ils 
<iont réduits au mutisme absolu ou à des grognements 
inintelligibles. Plus souvent ils ont à leur service quel- 
ques syllabes dont ils se servent h tout propos ; ah! oh! 
aie! tau! loin! ou des mots baroques et sans significa- 
tion -.parda, vousi, dépan; une apbasique que nous 
avons connue à la Salpétrîère répondait à toutes les 
questions : Macassa, macassa. On se rappelle le malade 
^e Trousseau, dont le vocabulaire se limitait au mot i 
bizarre mo7iom«m«i(//;uneaulre, observée par Perroud, 
a'arait à son service que cette expression singulière 
iqui phophoïrjui ; celui de M. de Fieury : badfn abaden 
Sttdena. Quelques aphasiques mieux partagés peuvent 
encore jurer , comme cette dame, fort distinguée d'ail- 
leurs, observée par Duchenne (de Boulogne), qui n'avait 
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pour toute conversalioQ que : Sacré nom de 
M. Bernard rapporte, d'après A. Daudet, que le poito 
Baudelaire, atteint d'aphasie, pouvait seulement piD- 
noncer : a Cvé nom ! cré nom ! » A mesure qu'on remonte 
l'échelle, on voit le vocabulaii'e des aphasiques s'enri- 
chir: quelques-uns prononcent leur nom plus ou moins 
correctement, d'antres disposent de phrases entières; 
« Madame été, mon Dieu est-il possible , bonjour Ma- 
dame •>, répétait à chaque instant une malade dont 
M. Durand-Fardel a relaté le cas. 

Quelquefois les aphasiques no s'aperçoivent pas dft 
l'incorrection de leur langage, plus souvent ils s'en im- 
patientent et s'en affligent. Ils témoignent par leiir» 
gestes du chagrin que leur occasionne leur impuis- 
sance. 

Les malades dont nous venons de parler sont les plus 
sérieusement frappés. Chez eux l'atteinte portée à la 
mémoire motrice a été telle que toutes les représenta- 
tions se sont évanouies, à l'exception de quelques-UDBi, 
qui se rapprochent pour la plupart, par leur caraclêrB 
exclamatif, des manifestations du langage émotioaoM. 
Mais il est des apliasiques chez lesquels le trouble est 
moins accusé. Le vocabulaire, chez ces derniers, est 
asseB riche pour qu'il soit plus facile de dresser la afr 
menclature des mots qui sont restés, que celle des mots 
qui ont disparu. Ces malades se prêtent, mieux quelei 
premiers, à la vérification de la loi qui régit la dissolu- 
tion de la mémoire. C'est chez eux qu'on peut constater 
que la marche de l'amnésie motrice, comme celle d* 
toute amnésie, va du parlkulier au général. ■ EUE 
atteint d'abord les noms propi-es qui sont purement 
individuels, dit M. Ribot ', puis les noms de choses qui 
sont les plus concrets, puis tous les substantifs qui na 



. RiBQT, les Maladies de la mémoire, p. 132. 
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90Dt que des attjeclîfs pris dans un sens particulier ;] 
enfin viennent les adjectifs et les verbes qui expriment J 
ifles qualités, des manières (l'ôtre, des actes. Les signes ■ 
qui traduisent immédiatement des qualités périssent I 
donc les rierniei's. Le savant dont parle Gratiolet, qui, I 
oubliant tous les noms propres, disait : « Mon confi-ère i 
« qui a fait telle invention, " en revenait fi la désignation 1 
par les qualités. La nolion de qualité est la plus stable, ] 
parce qu't-lle est la première acquise, parce qu'elle est i 
le fond de nos conceptions les plus complexes.» LesJ 
taîts cliniques sont nombreux pour établir la vérité des I 
propositions qui précèdent. J'en cite quelques-uns aa'M 
hasard. PioriY rapporte que l'abbé Porier avait perdu la 1 
faculté de trouver les substantifs quels qu'ils fussent. Il 1 
disait ainsi : o Donnez-moi mou..., ce qui se met sur I 
la... » quand il voulait demander son chapeau ; et pour I 
son habit: « Donnez-moi ce qui se porte pour se viîtir. ■ j 
De mftme un malade observe par Bergmann, privé des 1 
noms propres et des substantifs, disait, pour ciseaux, eff J 
avec quoi ou coupe ; pour fenfilre, ce par où l'on voit, J 
par où il fait clair '. J'observe depuis quelques mois un I 
médecin, cbez lequel j'ai vu se produire de l'aphasiel 
motrice. Le trouble est allé eu s'amendant après avoir 1 
été très accusé, et j'ai pu suivre d'autant mieux l'ordrefl 
de réapparition des souvenirs moteurs qu'il s'agissait'1 
d'un cas type, sans complication aucune de cécité ou I 
surdité verbale, et que j'avais affaire à un malade par- J 
ticulîèremeut intelligent. Or là, comme d'habitude, les J 
substantifs , puis les noms propres, ont été les derniers I 
& revenir. 11 y a peu de temps encore le malade avait! 
une grande difficulté à prononcer les termes tecli-1 
niques, comme par exemple les mots chloral et parai- I 
déhydc. I 

1. Ce> douï faits «uut rap[<orlÉî dans la thèse de D. Beriiard, p. 183, J 
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Il esl un autre ordre de faits qu'on peut invoquer «u 
fsti-ur de lu loi de dissolution de la nif^moire motrice 
lellt* qu'elle a t^l*^ précédemment forniiiliie. Clm cer- 
rlflins aphasiques polyglottes, le troublu morbide respecte 
■nne ou plusieurs des langues connues du malade, ou, 
l'ii les 8 toutes également atteintes., ces langues sonl 
I rf^oi^aoisées dans un certain ordre. Cet ordre cslen 
générai celui de l'acquisitioD première. C'est ainsi que 
la langue maternelle est d'ordinaire celle que l'aphasie 
jïspecte, ou que le sujet recouvre en premier lieu lors- 
■n'il se remet ■■i parler. On trouvera dans les auteurs, el 
lotamment dans la th^se de Bernard, un grand nomhre 
ffeiemples établissant le fait. A la vérité, il en est d'autres 
i le contredisent et qui semblent fi première vue infir- 
lier la loi qne nous avons énoncée. D'une part on a noté 
:z certains aphasiques la conservation de la mémoire 
botrice des noms, avec eQacement de la mémoii-e de* 
Eperbes et des pronoms. Bouillaud ', Winslow ", A. Voî- 
, ont rapporté des faits de cette nature. D'autre 
bart on a relaté plusieurs observations dans lesquelles 
V^pbasie, respectant une ou plusieurs des langues en 
ffissession desquelles était le sujet, portait ses atleintes- 
précisément sur la langue maternelle. Un casdeBourdîn' 
appartient à cette catégorie. Mais ces exceptions, bien 
que positives, ne sont pas assez nombreuses pour 
teflrmeria règle. Quelques-unes d'ailleurs constituent 
les exceptions plus apparentes que réelles . et sont 
Kisceptibles d'interprétations. Il est donc bien établi, 
■oyons-nous, que les représentations motrices obéis- 
fent, dans leur effacement et leur réapparition, aux IsÀi 
bui régissent les autres phénomènes de souvenir. 

. BoBliLAUB, C, rend. Acad. des sciences, 1873. 
:. W1B8LOW, Obscure di$ea$es of the lirain, 1863. 
:. A. VoisiM, Bull, de ia Soc. anlk.-opolog., 188Ë. 
[ i. BounoiN, Soc. méd.psyckal., ISIG. 
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■indiqué plus haut que l'aphasie, lorsqu'elle n'est 
ibsolue, peut ôtre modifiée momentanément sous 
certaines Innuences susceptibles de surexciter pour un 
temps la mémoire motrice. Les faits relatés parGBird- 
ner, H. Jackson, Trousseau et bien d'antres ont établi, 
par exemple, que, sous l'empire de la colère ou d'une 
rive émotion, certains aphasiques retrouvent des mots 
qu'ils sont, dans les conditions normales, incapables 
de prononcer. Une particularité plus curieuse est celle 
qu'a relatée M. Brown-Sequard '. Un médecin aphasique. 
JL l'état de veille, recouvrait Ja parole en rêvant ;n'ost- 
on pas en droit de voir là un fait d'hypermnésie mo- 
trice relative, analofîue à ceux bien connus que le rôve 
ilâtemiine dans la sphère des autres mémoires ver- 
bales ou sensorielles ? 

Les faits dont il me reste â parler ne sont pas moins 
intéressants. L'aphasique, qui est incapable d'évoquer 
spontanément les images verbales motrices, peut arri-' 
Ver A le faire lorsque le centre où résident ce_s images 
est actionné par un autre centre sensitif. Le centre 
auditif tient k cet égard la première place. Beaucoup 
d'aphasiques répètent des mots prononcés devant eux 
alors qu'ils sont parfaitement incapables, lorsqu'ils 
sont abandonnés h eux-mêmes, de retrouver les images 
motrices de ces mots. La plupart des faits A'êckolalie 
s'expliquent dé la sorte, fl suffit même parfois, comme 
Tamburini et Marcbi ' l'ont relevé , de dire à l'oreille 
du malade un mot ayant avec le mot cherché une i 
simple analogie de consonnance, pour qu'aussitôt ( 
âçmîer soit retrouvé. Il est bien évident, dans les faits 
d,ecet ordre, que le centre des représentations motrices 
est momentanément réveillé par la sensation auditive. 
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aPeul-<^tre poiirrait-ou expliquer par une action analogue 
Mu centre auditif sur le centre d'articulation, la facull^ 
Minguliëre que possèdent quelques aphasiqucti de jiro- 
tooncoT en les chantant des mots qu'ils ne peuvent dire 
r Je ton de la conversation. Les faits de ce genre ue 
tootpas rares, et j'en pourrais citer ici hou nombre: 
I rapporterai un seul, àû à M. Grasset'. Il s'agit 
I offlcier qni n'avait pour tout vocabulaire que le 
'^tpardietla lettre A; il était notamment incapalile 
i prononcer les mots enfant pt pairie. CependunI il 
lâQtait avec exactitude, en articulant les paroles, le 
Wmier couplet de la Marseillaise. 
r II ne faut pas confondre avec les cas de l'espC-ce pré- 
sente ceux plus communs dans lesquels il y a cou- 
^rvation de la faculté de fiedonner les airs ou de les 
^^auter, comme le malade de Béhier faisait de la Mar- 
seillaise et de la Parisienne, c'est-à-dire sans articuler 
les paroles et en modulant simplement les airs à l'aide 
^^ d'un Hiortosyllabe répété indéfiniment : tan, tan. tan. par 
^exemple. Cette faculté dénote la persistance des image* 
puditives de son et des représentations motrices cor- 
respondantes. Mais elle n'implique nullement l'iQte^ 
^ution au moins directe des représentations moiriccs 
e mots. 

J'indiquerai incidemment, à ce propos, que cerlaiDS 
faits pathologiques démontrent la réalité et l'indépen- 
dance d'images motrices des mouvements du larynx d 
du thorax affectés fi la production des sons musicaïu- 
l y a, en effet, une aphasie motrice pour la musiiiuf 
nomme il y a une aphasie motrice pour les mots. Cne 
fcbservation de A. Kast ^ établit la chose avec nettetà 



È. Grasset, llontpellief médical, 1878. 

j. A. lUaT, Ceber StiBriingen des Gesangs nitd des wSsikaiîichi* 
VUehters liei Aphasiachtn. (ÂtrUUc-li. InliUigen-.blall. u" «t, t»S51 
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i est relative â un jeune homme dp 25 ans, qui fut 
iint fie divers troubles rérébraux conséctilifs 'a un 
lumatisme du crâne. Kast constata à un moment 
lonné ce qui suit : le malade était aftecté d'une cécité 

Ë-""bale et d'une aphasie motrice très incomplètes. Ce 
frappait chez lui en dehors de ces phénomènes, 
ait l'aptitude très différente du malade à compren- 
€t à exécuter le chaut. Lorsqu'on exécutait une 
miélodie devant lui, il reconnaissait très bien les notes 
Qustes et les noies fausses ; mais, quoiqu'il chantât 
Steaucoup avant son accident, il était devenu inca- 
[pable d'exécuter un air avec les tons et les intervalles 
ajustes. 

j Les impressions visuelles jouent quelquefois, bien que 

iplas rarement, à l'égard du centre moteur d'arlicula- 

m, le même rûle que les auditives dans les cas pré- 

idents. On s'explique ainsi que des malades puissent 

irononcer te mot en le lisant, alorsqu'ils sont incapables 

l'y arriver s'ils n'ont pas le texte écrit sous les yeux. 

'était le cas d'un fermier du comté de Wikiow, dont 

irle Graves ', qui ne pouvait dù-e le nom de sa femme 

r«t de ses enfants qu'à condition de le hre. 

1 Je dois â l'obligeance de M. A. Pitres la communica- 

Îîon d'un fait du même ordre. Il se rapporte â une ma- 
ade de vingt-neuf ans atteinte d'hémiplégie droite avec 
aphasie motrice. Je détache de l'observation les détails 
suivants : « La malade ne peut prononcer qu'un très 
[tetit nombre de mots. En général elle ne dît que « oui » 
fl(U « non ». Quelquefois le malin, à la visite , elle ha- 
sarde un» bonjour Monsieur », qu'elle prononce « bo- 
ehouf Monsir ". Là se borne son vocabulaire. Quand 
,ion lui présente un objet, il lui est impossible d'en dire 
île nom. Elle en comprend cependant les usages et le 



1. Cili! par Uciiiiird, p. 194. 
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^^1 prouve iietlemenL par ses gestes. Si, par exempIôT 
^^H lui montre un verre, elle fait le geste de boire : un peigne. 
^^K elle fait signe de se pei^ier. Elle sait très bien le sens 
^^^k (les ordres qu'on lui transmet verbalement ou par écrit 
^^^Bet les exécute quand cela est possible. Elle ne peut 
^^^^répéter les mois qu'on prononce devant elle fi haute 
^^^■voix, quelle que soit l'insistance qu'on mette â le 
^^^Hlui demander. Au contraire elle peut articuler d'tme 
^^^^mfaçon très intelligible les mots écrits qv'on place s&w 
^^^^ties 7/eitT. n 

^^^H Je trouve dans un récent mémoire de Dingley ' no 
^^^Hbel exemple de réveil des images motrices d'articulft- 
^^^^K tion par les représentations soit auditives, soit visuelles 
^^^Kdu mot. Le fait est emprunté à Hertz ( Psj/chologicat 
^^^^ magaz., vm). Le malade, qui était incapable de pro- 
^^^B.noucer de lui-même \a moindre parole, articulait cepen- 
^^^m dant distinctement tous les mots qui étaient prononcés 
^^^H devant lui lentement et à haute voix, ou ceux qu'on laî 
^^^B présentait imprimés OU écrits. 

^^^1 J'ai pu sur moi-même me rendre un compte très 
^^^B exact de cette influence des images visuelles sur la 
^^^" réapparition de certaines images motrices. Dans Tatla- 
P que d'aphasie provoquée ii laquelle j'ai fait allusion 

I plus haut, j'ai constaté de la fai;on la plus positive que 

^^^ le souvenir moteur do certains mots très usuels, comme 
^^^L les mois parapluie, bec tic f/az, n'était réapparu cha 
^^^Wmoi qu'à ta suite de l'efTorl auquel je me livrai pour 
^^^r lire le mot, dont j'évoquai mentalement l'image visuelle. 
' Au reste, il s'agit là défaits pathologiques qui ont en 

diminutif leur pendants l'état physiologique. Tons les 

I jours nous recourons au souvenir visuel, comme an 

^^^^ souvenir auditif, pour retrouver l'image motrice d'un 
^^^B* mot, c'est-à-dire arriver à prononcer ce mot. 



<t0ffl. 



I. Braïii. janvïi!! 
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...L'apliasie iiKitricii 6lRnt constituée et supposée it^ga- 
Eôe de toute complication qui ne soit pas sons sa dépen- 
âaace directe et iiiiméi1i;ite , par exemple de tout affai- 
Wissement intellectuel on trouble du langage tenant t 
que lésion autre que celle dont elle di^pend elle-mûme, 
est-elle suseeptiLJe d'influencer les autres modalités du 
tangage ou l'intelligence? 

A celle ((uestion on no peut faire une réponse qui i 
s'applique h tous les cas. Il est vraisemblable qu'un 
moteur, comme M. Striclcer, chez qui la plupart des 
pqîFésentatious verbales servant h la pensée, sont mo- 
'trices, et cbez lequel les autres représentations verbales 
(auditives ou visuelles) ne paraissent éveiller nette- 
ment l'idée qu'apriVs s'être au préalable associées A 
l'image motrice du mot, il est vraisemblable, dis-je, 
tpi'an pareil « moteur •> serait profondément affecté dans 
ses opérations intelleclnelles, par une aphasie du type 
Bouillaud-Broca.Mais il n'est pasdouteux non plus que, 
p-hez un auditif ou un visuel, l'aphasie motrice consti- 
(aeralt une infirmité sans grand retentissement sur les 
autres fonctions cérébrales. D'après Ferrier ', l'aphasie 
lie Broca entraînerait souvent à sa suite une difficulté 
de la lecture. " Chez la plupart des individus, dit cet 
éminent physiologiste, on peut observer une tendance, 
durant la lecture, A traduire les signes écrits dans leurs, 
arUculations équivalentes. Moins l'individu a reçu d'édu- 
ealion, moins il lit, et plus cette tendance est mani- 
feste; et quelques personnes ne peuvent lire en com- 
prenant ce qu'elles lisent, sans refaire réellement toutes 
Tes opéralions articulatoires que représentent les carac- ' 
ttrea écrits. « On conçoit très bien que, chez les indt- 
tMds auxquels Ferrier fait allusion, l'aphasie motrice 
puisse être l'occasion d'une certaine gène de la lecture 
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mentale. Mais cette particularité n'est vraie que pour 
quelques cas. Et on ne comprend guère que la perte de 
la parole articulée soit susceptible d'influencer directe- 
ment la faculté de lire, lorsque, par l'éducation et Tha- 
bitude, cette faculté a conquis son indépendance. 



CHAPITRE X 



DE L'EFFACEMENT DES IMAGES MOTRICES GRAPHIQUES 



L'agraphie. 



Nous avons précédemment cherché à établir que les 
mouvements combinés, au moyen desquels nous traçons 
les caractères et écrivons les mots, ne peuvent s'accom- 
plir qu'à la faveur d'une mémoire spéciale, la mémoire 
motrice graphique. Cette mémoire, comme toutes les 
autres, est un composé d'images ou de représentations : 
les images des divers mouvements que nous avons pro- 
gressivement appris à réaliser dans les actes d'écriture 
variés que nous avons exécutés. Ces images nous sont 
moins facilement révélées par la conscience que les 
images auditives, visuelles ou motrices d'articulation ; 
aussi l'observation interne serait-elle tout à fait insuffi- 
sante pour nous permettre d'apprécier les caractères et 
le degré d'indépendance des représentations de cet 
ordre. Mais les faits pathologiques, lorsqu'on a soin de 
les choisir, viennent montrer au contraire, d'une façon 
péremptoire, l'autonomie réelle de la mémoire motrice 
graphique. Le trouble assez curieux que l'on désigne 
aujourd'hui sous le nom ^aqraphie résulte, en effet, de 
la perte partielle ou totale de cette mémoire : l'agraphie 
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est Y aphasie de la main, a dit M. Charcot. Or, comme 
l'agraphie, contrairement à ce qu'on avait pu penser au- 
trefois, se manifeste quelquefois à l'état de parfait iso- 
lement, au même titre que l'aphasie ataxique, la sur- 
dité verbale , la cécité verbale , on ne peut se refuser à 
admettre que la fonction dont elle constitue l'abolition 
jouisse d'une réelle indépendance. 

Il y a peu d'années, on se bornait, dans les descriptions 
relatives à l'aphasie, à parler de l'agraphie, d'une façon 
incidente , comme d'une complication fréquente des 
troubles de la parole, mais sans grande portée. On se 
contentait de répéter avec Gairdner, Trousseau, Jackson, 
qu'en général « les aphasiques écrivent au moins aussi 
mal qu'ils parlent » , que ceux « qui ne peuvent pas 
parler du tout sont également incapables d'écrire ». 
Ogle S en 1867, créa le mot ayraphie; la terminologie 
devint ainsi plus précise, mais la nosographie bénéficia 
peu de celte précision. Les opinions qui régnaient aloi's 
sur Taphasie et ses formes , celles que partageaient la 
plupart des auteurs sur ce qu'on appelait alors Tamné- 
sie verbale , orientaient les esprits dans une direction 
tout autre que celle des mémoires partielles. Marcé * 
avait cependant, dés 1856, posé les termes principaux 
du problème de l'agraphie, avec une justesse de vue 
remarquable, dans un travail trop oublié, intitulé : « Mé- 
moire sur quelques observations de physiologie patho- 
logique, tendant à démontrer l'existence d'un principe 
coordinateur de l'écriture et ses rapports avec le principe 
coordinateur de la parole. » Il affirmait nettement l'indé- 
pendance des troubles de l'écriture: « Du milieu, disail-il, 
des variétés deslésions si nombreuses qu'onpeut rencon- 



i. W. OoLE, Aphasie and agraphie y Saiut - Georges hosp. reports, 
1867, t. II. 
2. Marcé, Mémoires de la Société de biologie, 1856. 



ans l'abolition de la parole oq dans l'abolition de' i 
l'écriture, la facullé d'expression par l'écriture linit par j 
se dégager libre et indépendante. Et, en effet, elle est in- ' 
dépendante de la faculté d'expression, puisque deiis fois 
les malades écrivaient couramment alors qu'il leur était " < 
impossible de parler. Elle est indépendante de la moli- 
Uté de la main, puisque, le membre supérieur ayant i 
conservé toute sa contractilité, l'éci'ilure peut ôlre 
impossible. Enfin, l'eAislence de cette faculté ne saurait \ 
elfe liée à la contractilité de la langue et des muscles 
phonateurs, bien que nous ayons observé deui exemples ■ ' 
de cette coïncidence, car noti-e regretté mallro Saudraa i 
BOQS a dit avoir observé bien des fois, des individus 
liémiplégiques du côté gauche, chez lesquels la langue 
était paralysée, et qui se servaient de l'écritm-e pour 
exprimer leurs pensées. » Les idées de Marcé attirèrent . 
peuratiention. L'auteur n'avait pas eu la bonne fortune j 
de mettre In main sur un cas d'agraphie suflisamment J 
pur pour cnlraluer les convictious. Mais les faits se sont J 
présentés depuis, eu même temps que la psychologie de ' 
la mémoire s'orientait dans une nouvelle direction. Ces 
foitane sont pas nombreux encore, mais ils sont suffisam- 
ment nets pour que la réalité d'une mémoire motrice 
graphique et la possibilité d'une altération isolée de 
cette mémoire soient tenues aujourd'hui pour des vé- 
rités indiscutables. Les deux observations les plus déci- 
sives sont ducs, l'une à M. Cliarcot, l'autre à M, Pitres. 
Ce dernier auteur les a analysées et commentées récem- 
ment dans un mémoire plein d'intérêt '. 

Le malade observé par M. Charcot était un ancien 
migraineux, âgé de 32 ans, qui occupait un grade élevé 
dans l'armée russe. Cet officier, qui parlait également 
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bien le russe, le français et l'allemand, avait été affecté 
en 1882 de parésie du côté droit, et, quelques mois 
aprCs, d'une aphasie motrice Irarisitoire pour le fran- 
çais et l'allemand. Lorsque M. Charcot le vil, au mois 
d'avril 1883, l'aphasie s'était dissipé?, la parésie persis- 
tait à un degré léger, mais un phénomène nouveau 
s'était manifesté : l'agrapbie. M. X.,., dont l'intelli- 
gence était bien conservée , pouvait lire â haute voii 
les textes russes, français et allemands. Maïs il était 
incapable d'écrire dans aucune de ces langues, qu'il 
l^comprenail et parlait bien. » Je ne suis pas étonné, 
' disait-il. de ne pouvoir écrire en français; ce qui me 
I surprend, c'est de ne pouvoir écrire en russe, el je 
[ suis très affligé de ne pouvoir écrire en russe, bÎM 
que je le comprenne, que je le parle et que je pos- 
sède la force suffisante pour diriger la pluuie. Quaad 
je fus afiecté, ajoutait-il, de paralysie des doigts de U 
main droite, je pouvais écrire des phrases correctes, 
quoique très imparfaites au point de vue de la cal- 
ligi-aphie-. Aujourd'hui que je ne suis plus paralysé, il 
m'est impossible de tracer un seul mot. » Et. en effet, 
I M. Charcot ayant prié le malade de dire, puis d'écrire 
n adresse k Paris, celui-ci répondit d'abord sans éit- 
^culléiJe demeure Miel de Bade, boulevard des it9- 
s, -mais lorsqu'il voulut faire la môme réponse par 
'écrit, il arriva à peine â tracer les premières syllabes de. 
cette réponse : Je dem... '. 
Le cas relaté par M. Pitres est celui d'un négociant 
t en vins, Agé de 31 ans, syphQitiquo, qui, au mois do 
[■juillet 1882, fut alTocté d'une hémiplégie droite ave& 
aphasie légère. An mois de février 1884, époque à la- 
quelle M. Pitres observa ce malade, l'aphasie motrica- 
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disparu, il restait seulement une certaine raideur 
du membre inférieur droit, mais on constatait, co outre, 
l'existence d'une agrapiiio des plus accusées, du moins 
delà main droite. <■ Au moment de l'examen, dit M. Pi- 
tres, M. L... jouissait de toute son intelligence, il ne 
présentait aucun trouble de la parole, aucune gène de 
l'articulation des mots ; il pouvait lire à haute voix, sans 
la moindre hésitation, et il lisait avec la même facilité 
l'écriture cursive ou imprimée. 

« Aprôs avoir fait asseoir commodément M. L... 
âevant une table, nous lui donnons du papier et un 
crayon, et nous le prions d'écrù-e de la main droitei le 
mot : Bordeaux. I] prend le crayon , le place très bien 
entre les doigts et le tient en apparence sans raideur et 
sans peine, mais il lui est impossible d'écrire une seule 
lettre. Il se rend cependant parfaitement compte men- 
talement des caractères qu'il faudrait tracer pour écrb-e 
le mot. Il épelle les lettres qui entrent dans sa compo- 
BltioD B, o, r, etc. Il nous montre ces lettres sur un 
journal, mais il est incapable de les écrire. " Je sais très 
, M bien, dit-il, comment s'écrit le mot Bordeaux, mais 
« quand je veux écrire de la main droite, je ne sais 

« plus rien faire » Pour rendre l'observation plus 

simple, nous demandons h M. L... s'il se rend bien 
compte de la forme d'une lettre isolée, la lettre L par 
«temple. Il répond que oui et, pour le prouver, il la 
cherche et nous la monh-e dans plusieurs mots împri- 
.niés ou écrits it la main. Nous le prions alors d'écnre 
.êelte lettre sur le papier de la main droite. Il prend le 
crayon, mais n'arrive à tracer que des traits incohérents 
He rappelant en rien la forme générale de la lettre L. 
La môme série de phénomènes se reproduit pour les 
chiffres. » 

II serait difficile, ce me semble, de Irouvcr des obser- 
vations plus signilicalives que les précédentes : inlé- 
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grité de la lecture, de l'auditiuii et de la pai'ole, inî 
geiice sutflsnaiiiient vive et coQservée pour que les 
malades aîènt pu reudre compte avec une graade prù- 
cision du ti-ouhle dont ils soulfralenl , enfin abolition 
presque absolue de l'écriture coïncidant avec la con- 
servation des autres formes du langage, voild bien 
toutes les conditions requises d'un fait, pour qu'il soit 
le nature à établii- la personnalité' de l'agraphie. 

La pathologie expérimentale vient du reste, à cet 
Sgard, au secoui's de la clinique. On peut aisément, chee 
des liypnotiques, déterminer l'agraphie par suggesUon, 
on peut même provoquer des agrapliîes partielles limi- 
tées à une seule lettre ou à un seul cliiflre. Les expé- 
riences de MM. Binet et Féré ' sur ce point sont très 
concluantes ; elles montrent eij outre que la perte de la 
mémoii'e motrice graphique est de même ordre que 
l'abolition d'autres mémoires motrices, comme celles 
qui président à la facilite de fumer, de coudre, de bro- 
der. Pour chacun des actes que nous avons coutmiw 
d'accomplir, il existe en somme une mémoire motrice, 
d'autant plus aisément altérable, suivant toute vraisem- 
blance, que les actes eux-mêmes sont plus compliqués 
et exigent des combinaisons plus délicates. Comme 
exemple d'amnésie motrice relative à des associations 
spéciales de mouvements, je puis rappeler un cas curieux 
relaté par M. Charcot dans une de ses Leçons : c'est l'oN 
servatiou d'un joueur de tiombone qui avait perdu 1» 
souvenir des mouvements associés delà bouche et de 
la main, nécessaires au jeu de l'instrument. Toutes les 
autres mémoires motrices étaient intactes che^lui, sauf 
celle-là. Ce musicien avait oublié le maniement du trum- 
hone, comme d'autres ont oublié celui de la plume. 
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n'y aurait mil intérêt i] iinus appcsanlir longue- 
ment sur les particularités syinptomaliqiies de l'agra- 
lihie. dont on trouvera la desiTïption (huis tous les ou- 
vrages. Je rappellerai seulement que co trouble, comme 
celai de lu pnrole dans l'aphasie, est tantôt total, tan.tôt 
partiel. Il y a des malades qui ne peuvent former le 
moindre caractère: ils prennent la plume, la tiennent 
solidement, mais n'aboutissent qu'il tracer des linéa- 
ments informes; d'autres écrîïent quelques syllabes, 
lenr nom ou m^^me des lambeaux de plirase, qu'ils 
émaillent d'ailleurs des fautes les plus bizanes. Quel- 
ques-uns, tout en pouvant juxtaposer des syllabes les 
unes à côté des autres, n'arrivent tt écrire que des 
mots sans signification; telle cette femme observée 
par H. Jackson ', qui, voulant donner son nom, écrirait: 
« Sumil siclaa satreni. » Elle indiquait son adresse de 
la façon suivante:" Snnexr înit ta mer liiiu lain. "Quand 
l'agraphie est moins accusée, les malades peuvent écrire 
beaucoup de mots, mais avec de nombreuses incor- 
rections ; ils reproduisent à tout propos , par exemple, 
la même lettre ou la même syllabe; ils ont ce que Gaird- 
ner a appelé V intoxication par la lettre, comme cer- 
tains aphasiques ont l'intoxication par le mot. Baslian * a 
vu un malade qui substituait aux syllabes terminales 
de tous les mois la syllabe dendd. Au lieu d'écrire : 
H Royal naval médical officer belnnging tn admiralty, » 
il écrivait par exemple : Royondendd navendendd sfo- 
rendeund belondendd. Il est fort intéressant de réunir, 
pour les comparer les uns aux autres , des spécim' 
■d'écriture recueillis à diffiïrentes (époques, cbez les agra- 
pliiques qui guérissent ou s'améliorent. On peut ainsi 
suivre la série des transitions depuis l'im|iossibilité 
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absolue de récriture, jusqu'à récriture régulière et 
correcte. On trouvera une curieuse série de ces spéci- 
mens dans la thèse de M. Legroux *, qui les a publiés 
d'après une observation de M. Bourneville. M. Fournier * 
et M. Grasset en ont aussi fait reproduire de fort in- 
structifs '. 

Les divers troubles de l'écriture que nous venons de 
mentionner ont été par quelques auteurs classés sous 
des dénominations différentes : on a appelé agraphie 
littérale et agraphie verbale Fagraphie des lettres ou des 
mots; Kussmaul a proposé d'appeler joâTâr^ropAiV cette 
forme du trouble dans laquelle le malade peut écrire, 
mais substitue au mot juste un mot sans signification 
dans la phrase , ou même , comme dans le cas de 
H. Jackson, cité plus haut, sans signification aucune. 
La paragraphie aurait d'ailleurs, d'après quelques au- 
teurs, une signification tout autre que Tagraphie litté- 
rale ou verbale; c'est un point sur lequel j'aurai l'oc- 
casion de revenir. 

L'agraphie constituant une forme d'amnésie, l'amné- 
sie motrice graphique , est soumise aux mêmes in- 
fluences que les autres amnésies : lorsqu'elle n'est pas 
absolue, une impression venue du centre d'une autre 
mémoire peut, en sm'excitant le centre de la mémoire 
graphique , raviver momentanément cette dernière. 
Ainsi s'explique-t-on que des malades incapables 
d'écrire spontanément puissent écrire sous la dictée ou 
copier. Le sujet de M. Pitres copiait assez aisément 
l'écriture cursive, mais il ne pouvait reproduire en ca- 
ractères ordinaires les mots imprimés, qu'il dessinait 
pour ainsi dire. Celui de M. Charcot pouvait aussi co- 
pier la cursive. Sous la dictée il airivait, quoique avec 

1. Legroux, loc. cit., p. 20. 

2. FocRxiER, la Syphilis du cerveau, 1879, p. 260. 

3. Grasset, Traité des maladies du système nerveux, 1884. 
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e, a écrire quelques mois qu'il était incapable de 
tracei'spontanément. Un agnipbique , olisci'vê par I^a- 
aôgue , notait sans difliculté la mnsiqae d'un air eji- 
tendu. 

Il est possible, on le conçoit, d'nliliser pour la réédu- 
cation des agraphiques cette faculté d'écrire sou9 ]a 
dictée ou en copiant, lorsque les malades la possèdent. 

M, Charcot a insisté sur ce fait que les souvenirs mo- 
teurs graphiques, comme les souvenirs moteurs d'arl*- 
culation, s'effacent ou se reconstituent suivautles lois 
.qui président à la dissolution et ft la reconstitution da 
tous les pliénoinènes de mémoire. C'est nne parlicula 
rite qu'il a été à même de relever chez le malade russe 
soumis à son observation. Cet liomuie qui, on se le j 
rappelle, connaissait également bien les langues russi 
allemande et française, ne pouvait écrire le nom ( 
M. Charcot ni en français, ni eu allemand ; il l'écrivait 
assez facOemcnt dans sa langue maternelle, la plus 
arfAéren/f naturellement, puisqu'elle était la plus an- , 
ùennement acquise. 

Nous avons une dernière question à nous poser à 
|u:opos de l'agraphîe. Quelle est l'influence qu'exerce ' 
sur le langage intérieur la suppression ries images mo- 
trices graphiques fNous avons vu qu'en ce qui concerne { 
les représentations auditives , visuelles , motrices , cette 
influence doit être tenue poiu- fort variable suivant 
les sujets. Il en est de môme des images graphiques. 
Chez la plupart d'entre nous, celles-là ont moins d'im- 
portance que les autres, et en dehors des sourds-muet? ' 
il y a vraisemblablement bien peu de gens qni écrivent 
mentalement leur pensée, I/effaceraent des images mo- 
îs graphiques nous semble donc ne devou' exei'cer 
quepeud'eflet sur le fonctionnement de l' intelligence. 
Mais on devine qu'il en serait tout autrement si l'agra- 
phîe survenait chez un de ces sourds-muets dont nous 
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avons parlé précédemment , chez lesquels toutes les 
images motrices des mouvements de la main, les gra- 
phiques comme les autres , ont une si grande impor- 
tance dans le langage intérieur. 



■1 
I 

i 

1 



CHAPITRE XI 

COUP D'ŒIL SUR LES APHASIES COMBINÉES 
ET LES APHASIES 

DE CONDUCTIBILITÉ (Lpîlungs Aphnswsj 



l'étude que nous venous de pours 
ifiommes attaché i\ isoler les unes des autres les 
typiques de l'aphasie ; nous avons montré que 
groupe d'images est susceptible de s'effacer iso- 
i; que, dans certains cas, cet effacement d'un 
le a peu ou point de retentissement sur le fonc- 
fibnnement des autres groupes ; que quelquefois , au 
contraire, par suite des relations qu'entretiennent entre 
elles les diverses formes de la représentation verbale, 
la perte d'un groupe d'images peut gfiner lo Jeu des 
autres groupes : c'est ainsi que nous avons vu la sur- 
dité verbale amener parfois ii sa suite, et du seul fait 
de son existence, la difficulté do la parole et de la lecture. 
Mais on conçoit que le désordre cérébral, au lieu de 
se limitera l'abolition d'une catégorie de représenta- 
tions, puisse s'élendi'e h plusieurs simultanément, qu'il 
efbce par exemple les images verbales visuelles en 
m^me temps que les auditives, les images motrices 
graphiques en niCme temps que les images motrices 
d'articulation. De pareilles combinaisons no sont pas 
rares et nous en donnerons plus loin la raison. L'ana- 
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lyse clinique , en présence de ces cas complexes , s'en- 
tourera quelquefois, on le devine, de grandes diffi- 
cultés. Il nous serait facile de rapporter ici bon nombre 
d'exemples de ces aphasies combinées ; les monogra- 
phies en sont encombrées. La relation de pareils faits 
ne présenterait ni utilité ni intérêt. 

Mais il est un groupe de troubles du langage sur le- 
quel nous devons nous arrêter quelques instants. Il 
s'agit des formes d'aphasie qu'on désigne en Allemagne 
sous le nom ^'aphasies de conductibilité (Leitungs 
Aphasies). Ces formes ne résultent pas de l'effacement 
d'un groupe d'images , mais de la rupture des relations 
qu'entretiennent entre elles les images des divers 
groupes. Pour parler le langage anatomique, elles ne 
tiendraient pas à la lésion d'un des centres où sont con- 
servées les représentations verbales, mais à l'altération 
des conducteurs qui relient chaque centre à ses congé- 
nères. 

Quelques exemples permettront de mieux saisû* ce 
dont il s'agit. Une malade, dont M. Déjérine * a rapporté 
l'observation, présentait, entre autres troubles , celui- 
ci : elle lisait très facilement , mais sans comprendre, 
bien que l'intelligence fût suffisamment conservée. 
« Les mots écrits lus par elle à haute voix n'éveillaient 
en elle aucune idée, elle lisait pour ainsi dire d'une fa- 
çon réflexe, sans comprendre aucunement ce qu'elle 
lisait, comme si elle eût fait une lecture en langue 
étrangère. » Chez cette malade, ce n'était évidemment 
ni le centre verbal visuel, ni le centre intellectuel qui 
étaient détruits, puisque d'une part elle était intelli- 
gente et que, d'autre part, la vue du mot réveillait les 



1. DÉJÉRINE, Comm. à la Société de biologiey 1880. Le texte de cette 
observatiou, publiée daus la thèse de Mlle Sk^vortzoff, et celui que uous 
trouvons daus le compte rendu delà Soc. de biologie (Prog. méd,, 629), 
ditrèrent un peu quant à la forme. 
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représentations visuelles v^bales. On ne peut expli- 
quer le trouble que par la rupture des communications 
entre le centre visuel verbal et le centre intellectuel. 
L'image du mot, dans ce cas, n'éveillait plus l'idée de 
Yobjet, 

Prenons un autre exemple : Dans l'observation de 
sm'dité verbale rapportée par Franckel, le patient répé- 
tait facilement les mots prononcés devant lui, mais ne 
comprenait pas ces mots. Il est encore, dans ce cas, im- 
possible de rapporter le trouble à une lésion du centre 
des représentations auditives puisque le malade enten- 
dait assez les mots pour les répéter. Force est d'ad- 
mettre une rupture des relations entre le centre verbal 
auditif et le centre intellectuel, puisque la comprélien- 
sion du mot n'avait pas lieu, quoique l'image auditive 
de ce mot fût éveillée. 

D'autres faits se rattachent à l'interruption des com- 
munications non plus entre le centre intellectuel et les 
centres verbaux auditif ou visuel, mais entre les centres 
verbaux eux-mêmes. C'est ainsi que, d'après Wernicke, 
Kussmeul, Lichtheim, la parapliasie serait symptoma- 
tique d'une rupture des relations établies entre le centre 
des représentations auditives verbales et celui des 
représentations motrices d'articulation. Be méiïie la 
paragraphie tiendrait à la cessation des communica- 
tions entre les centres auditif et visuel d'une part et 
le centre des représentations motrices graphiques 
d'fyitrc part. 

Le moment n'est pas venu de tracer une étude d'en- 
semble de ces aphasies de conductibilité indiquées par 
Ch. Bastian * et plus tard par Wernicke. Sauf des ex- 
ceptions très peu nombreuses, ni les faits cliniques, 
ni surtout les faits anatomo- pathologiques ne nous 

i. Gh. Bastian, loc, cit., p. 258. 
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fournissent encore une base suffisante pour asseoir une 
description méthodique et régulière. Toutefois, des 
tentatives de systématisation ont été faites et il est de 
notre devoir de les faire connaître, ne fftt-ce que pour 
montrer dans quel esprit la question de Taphasie est 
envisagée aujourd'hui, dans les pays d'outre-Rhin. 

Les travaux de Lichtheim * ont eu en Allemagne et 
en Angleterre un certain retentissement ; nous allons 
les résumer ici brièvement. 

Lichtheim construit le schéma suivant : 




Fiir. 3. 



A correspond au centre des images verbales audi- 
tives ; M est le centre des images motrices d'articula- 
tion ; AM unit ces deux centres Tun h l'autre ; Xa cpr- 
respond à la voie de conduite dos impressions verbales 



1. Lichtheim, a. Commiiuiration au coiiçro» Jdes neuroloîristes et 
aliénistes de rAllema.îçne du Sud-Ouest. Session de Bade, juin 1884. 
— b. Ueber aphasie (Deutsch arch. fiir Kliii. med., 1883, p. 203. Publié 
antérieurement in Brain^ 1885). Les travaux de Lichtheim ont été ana- 
lysés par Kéraval in Arch. de neurologie, vol. IX, 1883, etparTbomicn 
in Cent. f. klinik med., n« 24, 1885. 
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de l'oreille au cerveau, M»i à la voie de sortie des or- 
dres motews émanés de M. 

B est le centre inlclkH'luel : la voie AB est wlle par 
laquelle les images vi^rb.nles acousiiques vont en B 
s'associer avec les images (l'ol)jots. La route BM est 
celle que suivent les ordres donnés par l'intelligence au 
centre moteur d'articulation M. Ainsi est constituée la 
(IgureaABMm. 

D'après Lichtheim, le centre des images verbales vi- 
suelles est subordonné au centre acoustique A. Les 
images visuelles de mots ne peuvent éveiller l'idée qu'à 
la condition de s'associer aux représentalious auditives; 
de là le trajet ÛAB, E correspond au centre des images 
TCi'bules graphiques; la ligne OE représente l'associa- 
tion de ce centre graphique avec le centre de la lecture 
0. association qui se manifeste d;ms l'acte de copier. 
Ë a des relations étroites avec M. — Lichtheim pense en 
effet que nous ne pouvons écrh-e spontanément saiia 
associer, dans une certaine mesure, les représentations 
motrices d'articulation aux reprtisentations motrices 
graphiques. Le trajet BME correspond donc à l'acte de 
l'écriture volontau-e. 

Nous avons déjà fait des réserves au sujet des idées 
qui ont guidé l'auteur dans la construction de la seconde 
partie de son schéma. Nous considérons en effet que la 
subordination du centre des représentations verbales 
visuelles au cenLre des représentations auditives n'est 
Traie que chez quelques sujets, non chez tous. II en est 
de même de la subordination des images motrices gra- 
phiques au.i images motrices d'articulation. 

11 n'était pas indilférent de rappeler ici ces réserves. 

D'après son schéma, Lichtheim admet huit formes 
d'aphasie correspondant aux chilTres 1, 2,3, etc., de ce 
schéma. On déduira aisément la syniptomatologie de 
chacune de ces formes de l'inspection de la figure. 
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Première forme. — Lésion de M (1). Elle correspond à 
Vaphasie motrice de Broca et se traduit comme il suit : 
Les fonctions abolies sont : 

a. La parole volontaire spontanée (BMm). 

b. La parole en écho (aAMm). 

c. La lecture à haute voix(04BMm). 
rf. L'écriture (BME). 

e. L'écriture sous la dictée (aAME). 
Les fonctions conservées sont : 

f. La compréhension de la parole (aAB). 

g. La compréhension de récriture (OAB). 
h, La possibilité de copier (OE). 

Deuxième forme. — Lésion de A (2). Elle correspond à la 
surdité verbale (aphasie sensorielle de Wernicke). 
Les fonctions abolies sont : 

a. Compréhensioo du langage. 

b. Compréhension de l'écriture. 

c. Possibilité de répéter, ou parole en écho. 

d. Possibilité d'écrire sous la dictée. 

e. Lecture à haute voix. 

Les fonctions conservées sont : 
/'. L'écriture volontaire. 
g. La faculté de copier. 

(Ces deux fonctions sont conservées bien que A soit lésé, 
mais il y nparagraphie,) 
Est conservée encore : 
h. La parole volontaire. 

Troisième forme. — Interruption de la voie de communi- 
cation MA. Cette forme correspond à Vaphasie de conductibi- 
lité de Wernicke (3). 

Les fonctions abolies sont : 

a. La parole en écho. 

6. La lecture à haute voix. 

c. L'écriture sous la dictée. 
Il y a trouble de : 

d. Le langage parlé volontaire (paraphasie). 
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e. L'écriture volontaire (paragraphie). 
Il y a conservation de : 

f. Compréhension de la parole. 

g. Lecture. 

h. Faculté de copier. 

• 

Quatrième forme. — Interruption de la voie MB (4). 
n y a perte de : 

a. Le langage parlé volontaire. 

b. L'écriture volontaire. 
Il y a conservation de : 

c. La compréhension de la parole, 
rf. La compréhension de l'écriture, 
e. La faculté de copier. 

C'est ce qu'on observe dans l'aphasie motrice (type Bouil- 
laud-Broca), mais contrairement à ce qui a lieu dans ce type. 
On trouve intactes : 
/. La parole en écho. 
g. L'écriture sous la dictée. 
h, La lecture à haute voix. 

Cinquième forme. — Interruption de Mrw (5). Il s'agit là 
d'une variété de l'aphasie de Broca. 
Il y a perte de : 
«. Le langage parlé. 
b. Le langage en écho. 
e. La lecture à haute voix. 
Il y a conservation de : 

d. La compréhension de la lecture. 

e. La lecture mentale. 

f. La faculté de copier. 

g. L'écriture volontaire. 

h. L'écriture sous la dictée. 

Sixième forme. — Interruption de la voie AB (6). On a 
affaire alors à une variété d'aphasie sensorielle. 
Il y a perte de : 
a. La compréhension du langage parlé. 

B. iJ 
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6. La compréhension de récriture. 
Il y a conservation de : 

c. Le langage volontaire (avec paraphasie). 

d. L'écriture volontaire (il y a cependant paragraphie). 

e. Le langage en écho. 

f. La lecture à haute voix / .^ns- comprendre. 

g. L écriture sous la dictée ) ^ 
h. Faculté de copier. 

Septième forme. — Interruption de «A (7). 
Il y a perte de : 

a. La compréhension du langage parlé. 

b. Le langage en écho. 

c. La possibilité d'écrire sous la dictée. 
Il y a conservation de : 

d. Langage volontaire. 

e. Écriture volontaire. 

f. Compréhension de l'écriture. 

g. Lecture à haute voix. 
h. Faculté de copier. 

Il s'agit là d'une 3® forme d'aphasie sensorielle. Mais 
tandis que, dans les deux autres formes, la surdité ver- 
bale disparaît assez rapidement , elle persisterait plus 
longtemps dans celle-ci. 

Huitième forme. — Interruption de OA. On a dans ce cas 
affaire à la cécité verbale isolée. 

On voit que, parmi les huit formes admises par Lich- 
theim, deux seulement: l'aphasie motrice 1 et l'aphasie 
sensorielle 2, se rattachent à une lésion des centres; 
toutes les autres dépendent de lésions des conducteurs, 
ce sont des aphasies de conductibilité. Nous dirons plus 
loin dans quelles parties du cerveau l'auteur localise 
ces lésions. 

La systématisation de Lichtheim n'est pas dépourvue 
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d'intérêt. En faisant'au schéma les modifications qu'à 
notre avis il comporte , elle sera heureusement utilisée 
dans un enseignement, pour montrer combien peuvent 
se multiplier et varier dans leur physionomie clinique 
les formes prouvées et^ possibles de l'aphasie. Aussi 
s'explique-t-on le légitime succès qu'a eu l'ingénieuse 
tentative du professeur Lichtheim. Mais il ne s'agit 
encore que d'une tentative, on ne doit pas l'oublier. Les 
quelques faits trop rares que l'auteur produit à l'appui 
des formes cliniques décrites ne sont pas à l'abri de 
toute critique. Nous pensons donc que, s'il ne faut pas 
a priori contester la réalité de ces formes, s'il y a lieu 
au contraire d'en chercher la démonstration dans les 
faits cliniques de l'avenir, il est bon de se rappeler que 
ces dernières ne sont pas encore établies sur une base 
solide, comme celles dont la méthode des cas simples a 
prouvé la réalité. 
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LOCALISATIONS CORTICALES DES CENTRES DU LANGAGE 

CONSIDERATIONS SUR LE SIÈGE ET LA NATURE 
DES LÉSIONS PRODUCTRICES DE l'aPHASIE 

Les aphasiques. 



L'analyse psychologique et clinique nous a permis 
de dissocier les diverses fonctions du langage. Nous 
avons vu que chacune de ces fonctions pouvait être 
abolie isolément et qu'ainsi étaient constituées la sur- 
dité verbale , la cécité verbale , Taphasie motrice et 
Tagraphic. Pour parfaire notre étude, nous avons à 
rechercher si les organes préposés à ces fonctions, phy- 
siologiquement et pathologiquement distinctes, ont 
une indépendance topographiqiie et s'ils constituent 
dans le manteau des hémisphères cérébraux des terri- 
toires isolés. 

Un premier fait à énoncer tout d'abord est celui 
qu'avait entrevu M. Dax et qu'a déDnitivement démon- 
tré Broca: c'est la localisation des fonctions du langage 
dans l'hémisphère gauche du cerveau. En ce qui con- 
cerne la parole articulée, que Dax et Broca ont eu 
exclusivement en vue , la preuve n'est plus à faire. Il 
serait même oiseux de revenir sur les discussions nom- 
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breuses et ifuelquefois passionnées auxquelles a donné 
lieu l'énonciaLioii d'une vérité qui n'esl aujoiird'lmi, 
croyons-nous, mise on doute par personne. Dans ie 
cas où l'apiiasie motric^ coïncide avec une lésion de 
l'hémisphère droit, on a constamment constaté, quand 
OR s'est doimé la peine de le rccherclier, qu'on avait 
afi'aire à dt-s gauchers de la main, c'est-ii-dire à des 
droitiers du cerveau. Récemment encore, M. Ch. Féré ' 
communiquait à la Société de biologie un fait intéres- 
sant de cet ordre. 

L'expérimentation in vivo est venue d'ailleurs con- 
firmer les i'é.sultats déjà suffisamment décisifs de l'ob- 
seiTation anatomo-cliuique. Nous avons rapporté na- 
guère * une série d'expériences poursuivies à ce sujet, 
dans le service de M. Charcot, sur des hystériques hyp- 
notisées. Ces expériences, dont l'idée première revient 
âM. le professeur Lépine , démontrent qu'on supprime 
la faculté du langage articulé en catalepsianl, c'est- 
à-dire en annihilant au point de vue fonctionnel l'hé- 
misphère cérébral gauche. Il n'en est pas de même 
lorsque c'est l'hémisphère droit qui est plongé dans le 
sommeil cataleptique. 

Les observations recueillies depuis dix ans prouvent 
^'en ce qui concerne les autres fonctions du langage, 
la localisation à gauche n'est pas moins absolue. Les 
faits anatomiques , relatifs A la cécité et â la surdité ver- 
bales , plaident dans ce sens. Peut-être y aurait-il une 
exception à faire pour l'écriture. Beaucoup de personnes 
peuvent, en effet, même sans une éducation spéciale, 
écrire de la main gauche. L'écriture a souvent, dans ce 
caB, une physionomie particulière : elle constitue ce 



1, Ch. Féké, Comptes rendus iTe la Sor. de biologie, 13 juin 

2. G. Ballet, DOmonBlntiou eipiîrimciitale ilc la Ini-aliaiitioii 
gage d3us !'liL-raiS|)liÈra gmche du i;t!rieau. l'rog. iiiéd., 1S8C. 
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que Buchwald ' a appelé l'éciiture en miroir 
laire. Voici la rtiison de cette dénomination. Les lettres 
do récriture spéculaire so succèdent de droite h gaucho, 
leurs angles et leurs convexités pria cipales sont tournés 
du côté droit, c'est-S-dire que celte écrilui-e est précisé- 
ment l'inverse de celle de la main droite et n'apparaît, 
avec les caractères de cette dernière, qu'à la conâitioo 
d'être examinée par transparence au travers de 11 
feuille de papier retournée. L'écriture en miroir esl, 
ctify. quelques personnes, l'écriture normale de la main 
gauche ;cl)ez d'autres, celle main trace des raracléres 
analogues â ceux de la droite. Quoi qu'il en soit, beau- 
coup de personnes écrivent assez aisément de la inÛD 
gauche, soit en miroir, soit autrement; il est doac 
vraisemblable que chei: elles les mouvements de l'écri- 
ture sont en partie commandés par le cerveau drotL 
Certains faits pathologiques semblent donner raison A 
l'interprétation précédente. C'est ainsi que l'agraphique 
de M. Pitres , qui ne pouvait plus écrire de la maio 
droite, traçait assez bien les caractères de la main fau- 
che. Il est vrai qu'il s'était beaucoup exercé. Mais, si 
son cas ne prouve pas qu'à l'état normal l'hémisphâre 
droil commande volontiers les mouvements de l'écri- 
ture, il établit du moins, concurremment avec beau- 
coup d'autres, d'ailleurs, que cet hémisphère s'habitue 
assez vite â suppléer le gauche lorsque celui-ci vient* 
défaillir. Ces réserves ne sauraient atténuer l'impor- 
tance de la loi admise depuis Broca, et l'on peut afiiiv 
mer que, dans les conditions habituelles et normalw, 
c'est l'hémisphère gauche du cerveau qui est pri^posi 
aux fonctions du langage. 

Ce fait n'a rien d'ailleurs qui doive nous surprendre. 
Gratiolet a indiqué naguère que l'hémisphère gauche 

/. fli'CHWALU, Berlin klin. Woch., 1S78, 
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îî^éveloppe d'une façon plus précoce- que le droit ; il 
est naturel que l'enfant, lorsqu'il apprend à coiupi-endrç 
lea mots et i[ les dire , exerce de préférence celui des 
âeui hiiniisplières qui est !e plus apte à fonctionner. 

Quelle situation occupent sur cet hémisphère gauche 
les centi-ea préposés à la conservation des diverses ca- 
tégories d'images verbales "? Les autopsies de surdité 
-verdale sont aujourd'hui assez nombreuses pour per- 
mettre de préciser avec une cei-taino exactitude le 
centre des représentations verbales auditives. Nothna- 
gel ', en 1879, résumait les enseignements qui ressortaicnt 
de l'étude comparative des faits alors connus, dans la 
conclusion suivante : « Quand existe le tableau syrap- 
tomatique de la surdité verbale, on peut admettre une 
lésion de la première circonvolution temporale gauche. " 
Des observations nouvelles n'ont fait que confirmer 
l'exactitude de cette proposition. Dans le cas si remar- 
quable de M. Giraudeau, la lésion (un sarcome névro- 
glique] occupait, comme dans ceux relevés par Noth- 
nagel, la première circouvolution temporo-sphénoïdale, 
M. Seppili, dans sa récente revue, a coUationné 17 ras 
de surdité verbale, et 15 fois la première lemporo-sphé- 
noldale était lésée d'un seul côté, 2 fois des deux côtés. 
Dans dix cas la seconde tcmporo-sphénoïdale était al- 
térée eninénie temps que la première. Nous nous con- 
tentons de donner ces chiffres bruts, car nous désirons 
relater simplement ici des résultats généraux, sans 
discuter en détail les faits. Les conclusions de M. Sep- 
^ méritent d'être ici reproduites. KUcs résument assez 
bien l'état de la question. « 11 est permis d'admettre, 
d'après les faits, que la surdité verbale dépend d'une 
lésion du lobe temporal et plus précisément d'une 
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mlésion de la première et dfi In seconde circonvolution 
temporales du côté gauche. En effdl. la constance aveo 
laqiiiitlle ces eirconvoliilions sont lésées dans loiis les 
; oft se soDt inonLrf's des plu-nomènes de surdité 
fverbali', d'aulre part les exemples, à la vérité peu nom- 
rbreux, de surdité verbale pure avec lésion exc!usi?e- 
' ment limitée aux deuspremièrestemporo-sphénoïdalcs. 




1. Sdsanra de Sjlvius. — 9. Scissure de Rolandn. — 3. SciMDK il 
i taie. FI, F», Fa, 1", S" el 3" fircniiTOliiliQns (ronWlos. — Fa t>* 1 
I «B(«ndantr. Pa. C* pariétale auendinte, — T', T), pranHire et 4 
I drconvolullons temporales. — l'i, lobule psriélal infArieur. 

a.. Lnralisatina des Images visuelles tcrbalDS, — 8. Lociltu 
nages oudUlTcs verbali's. ~- •/. [.ooalisaltnn des imnges verbales U 
Itt'aniculation. _ S. I.omlisation des images TCrhales mou-Ico 

Fprouvent qu'il y a un rapport entre les altératioi 
ces circonvolutions et la surdité des mots. Wert 
Kàhler et Pick; et plus récemment Nothnagel, ont j 
l'opinion que la surdité verbale se rattache i 
vemcnt è une affection de la première temporale, i 
eu à ma disposition un matériel de faits plus Don 
que celui dont ont disposé ces auteurs, je crois p 
conclure que la seconde temporale est aussi léséai 
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'and nombre de cas de surdité verbale. » Forraulôe 
dans ces tonnes, la dernière proposilion rie Seppili est 
iflattafjnable ; mais si l'on réllécliit que, d'après la sta- 
tistique lut'me de cet auteur, la lésion de la seconde 
temporale a toujours coïncidé avec celle de la pi-einifire, 
que dans cinq cas la première temporale a été seule 
altérée, on est en droit de revenir à la conclusion an- 
cienne de Nothnagel. C'est donc la première circon- 
volution temporale (fig. 4, p) qui peut être aujourd'hui 
considérée comme le centre des représentations ver- 
bales auditives. 

Il est moins facile de localiser avec précision le cen- 
h"e des représentationsverbales visuelles. Nous sommes 
'CD effet moins riches en nécropsies de cécité verbale que 
destirdité verbale, et les documents dont nous dispo- 
sons ne réunissent pas tous les conditions requises 
d'une bonne observation : ils pèchent ou par le laco- 
nisme des détails cliniques ou par la trop grande diffu- 
sion des lésions. M. Charcota formulé il y a deux ans, 
avec toute la réserve que commande l'insuffisance des 
faits, l'opinion qui s'impose aujourd'hui, sinon comme 
une certitude , au moins comme une vraisemblance. 
« C'est dans le lobule pariétal inférieur, dit-il, avec ou 
sans participation du loôule du pli courbe ' , que sié- 
gerait la lésion qui tient sous sa dépendance la cécité 
verbale. Il est bien entendu que nous ne nous arrêtons 
h. cette localisation que sous toutes réserves. » Le mo- 
ment n'est pas encore venu, je crois, de sortir de ces 
réserves. M. Bernard a réuni huit autopsies de cécité 
verbale, et aucune n'est décisive. Tantôt les lésions sont 
compliquées, comme dans le cas deBroadbent, difluses 
comme dans celui de Magnan ; ou bien, comme dans 
les faits de d'Heilly et Chantemesse, de Déjérine, la 

1. Progrès médical, 1883. Laç. clin, de la Salpélrière. 
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syiiiptomatologie est complexe; ou elle manque d< 

tetê, comme dans celui deRosenthal, et dans le cas |das 
récent d'Amidon. Toutefois, d'ii|)ii>s ces diverses obser- 
vations , dans lesquelles on a coiislatô aveu plus ou 
moins de netteté la cécité verbale, et relevé des lésions 
plus souvent diffuses que circonscrites du lobule pa- 
riétal inférieur gauche , on peut admettre comme vral- 
seuiblable la localisation du centre des images visuelles 
à ce lobulR pariétal inférieur, et plus spécialement à sa 
.partie la plus reculée (Jîg, 4, a). 

Le siège des représentations motrices d arlicuiatioa 
Pest celui qui de tous a été flxé le premier et avec le plus 
Me précision. Il est aujourd'hui hors de contestation qu'il 
t occupe, comme l'a avancé Broca, le tiers postérieur de 
B troisième circonvolution frontale (fig. 4, •{). Les objec- 
tions qu'on a opposées in cette localisation ont été dis- 
cutées trop souvent et réfutées d'mie façon trop déci- 
sive, pour qu'il y ait quelque intérêt W s'y anéter ici, 

lorsqu'on étudie attentivement les faits prétendus 
contradictoh-es, on voit qu'il s'agit de cas mal observés 
ou mal interprétés. S'il n'y a en réalité qu'une lésion 
qui soit susceptible de déterminer l'aphasio motrice par 
le procédé direct, il y en a plusieurs qui peuvent la pro- 
duire indirectement. M. Charcut insiste beaucoup sur 
ce fait que les lésions de la région de Broca doivent être 
sépai'ées en deux catégories: les lésions corticales, dans 
L lesquelles la substance grise elle-même est directemeal 
f.iésée, et les lésions iouj-cor/ftn/ps, qui, laissant intacte 
ta substance grise, portent sur les faisceaux nerveux 
efféreuts destinés à relier les cellules de l'écorce auï 
noyaux bulbaires (faisceau pédiculo-frontal inférieur). 
Cette distinction offre une importance de premier ordre 
au point de vue .qui nous occupe : en effet, si les lésions 
corticales ne passent que difficilement inaperçues, à 
la nécropsie , il n'eu est pas de même des lésions sous- 
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lies. Ces dernières doivent être méthodiquement 
recherchées. Un certain nombre des observations con- 
tradictoires à la localisation de lîroca peuvent donc 
être tenues pour nulles , car elles ne mentionnent pas 
l'état des faisceaux blancs émanés du manteau. 

Une autre remarque à présontcr est la suivante : 
Noos avons vu précédemment que, chez les grands au- 
ditifs, la surdité verbale pouvait être l'occasion d'un 
trouble assez marqué du langage articulé et que , dans 
quelques cas, ce trouble avait simulé l'aphasie motrice 
la plus légitime. On conçoit qu'à l'autopsie de pareils 
malades on ne trouverait d'autre lésion que celle de la 
première circonvolulion temporale. Il faudrait se garder 
de conclure de l'absence d'altération de la troisième 
frontale, dans ce cas, à une infraction <i la loi de Broca. 

Puisque la destruction du centre des images verbales 
anditivespeut conduire à l'apliasie motrice, on devine 
que le même effet pourra être produit par la destruc- 
lion des faisceaux qui unissent la première temporale 
au pied de la troisième frontale. II est vraisemblable, en 
efifel, que, si les lésions de l'insula de Rcil déterminent 
l'altération du langage articulé, ce n'est pas parce que 
cet insula fait partie du centre de la mémoire motrice 
^'articulation, mais parce qu'il est en rapport direct 
avec les conducteurs allant de la première temporale à 
la ti'Oisiôine frontale, de sorte que les lésions qui l'at- 
teignent intéressent aussi ces conducteurs. M. Déjérine 
s'est attaché à développer ces idées dans un récent mé- 
moire de la Revue de médecine '. 

On voit par ce qui précède de combien de précautions 
il faut s'entourer avant de qualifier un fait de contra- 
dictoire de la loi de Broca. SI de semblables précautions 

1. DÉlhiiiiNH;, Étiule sur fii/ihasie liu/ij les lésions de l'inluUl de 
Reil. Revue àr- mtéveuv^, 10 murs 1885. 
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avaient toujours été prises, il est vraisemblable que la 
liste de pareils faits serait courte. * Comme Broa^bent, 
disait M. Charcot ' , il y a deux ans , je n'ai jamais ren- 
i; contré de véritable infrarlionù la loi de Brora, et comme 
Jlui je crois qu'aucun des cas présentés comme inBnua- 
itifs ne soutient un examen sérieux, n La question e&t 
■ donc jugée, la coniîrmation de la localisation de Broca 
lest un fait dûment actiiiis; il convient d'ajouter d'ail- 
fleurs, comme le remarque justement M. Lépine ^, que 
»tte confirmation « serait plus éclatante encore si de- 
buis un certain temps on n'avait pas cessé de publier 
Jes faits à l'appui, devenus trop vulgaires ». 

La localisation du centre des images motrices gra- 
phiques est moins nettement établie que celle du centre 
nés images motrices d'articulation. Le fait décisif d'une 
■agraphie pure avec lésion nettement circouscrite n'a 
pas encore été recueilli. Mais en rapprochant les unes 
ides autres les lésions relevées dans les cas positifs et 
Vnégatifs, c'est-à-dire dans ceux, par exemple, d'aphasie 
t motrice avec agraphie, et d'aphasie motrice sans agra- 
1 phie , on est arrivé à cette conclusion que le siège vral- 
' semblable du centre de l'écriture est le pied de la 
[ deuxième circonvolution frontale (fig. 4, £). C'est 16 ce 
fc qui résulte des recherches poursuivies par Esner '. Une 
Précente observation de Taniburini et Marchi ' vient & 
Tappui des conclusions formulées par cet auteur. 

Il est donc établi que la méthode anatonio-cii nique 
I permis de circonscrire, avec plus ou moins de préd- 
pion, des centres analomiçues correspondant à cha- 



3. S. Eihbd, UnUfsuchungen ueber die Localisation der funclionem 
in der Groahirnrinde des Menachen, 1881, p. 37. 

4. Rivista aperimentalt die freniairia, an. IX. 
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qae fonction du langage , et par suite aux troubles de 
(lacune de ces fonctions : les images verbales mo- 
trices d'articulalion sont cer^/memPHi localisées dans 
'le tiers postérieur de la troiaièiuo circonvolution fron- 
lale, las images verbales auditives certainement dans la 
-première circonvolution temporale, les images verbales 
visuelles sont très pTobablement recueillies par le lobule 
pariétal inférieur, les images motrices graphiques trèa 
probablement par le pied de la deuxième circonvolution 
frontale. 

Mais nous avons vu que les centres de ces diverses 
images sont en relation les uns avec les autres au moyen 
de fibres comniissurales, et que les lésions de ces 
fibres sont susceptibles de se traduire par des formes 
spéciales d'aphasie, les aphasies de conductibilité. 

Sommes-nous en mesure de préciser le trajet de ces 
fibres, et par conséquent le siège des lésions produc- 
trices des différentes aphasies de conductibilité? Non, 
à coup sûr. Ce que nous savons de plus précis A cet 
égard, c'est la localisation possible de l'altération sus- 
ceptible de déterminer l'une des formes de l'aphasie de 
Broca au niveau des faisceaux de fibres émanés de la 
troisième frontale (faisceau pédiculo-frontal inférieur 
de M, Pitres). It semble résulter d'autre part de quel- 
ques observations, notamment d'une de Déjérine et 
d'une autre de Lichtheim, que la forme d'aphasie cor- 
respondant, sur le schéma de ce dernier auteur, ii l'in- 
terruption de AM, dépend, comme nous l'avons vu, 
d'une lésion de l'insula et des tractus sous-Jacenls {cap- 
sule externe). Quant aux autres voies de communication 
(MB, AB, Ml», flA. etc., du schéma de Lichtheim) dont 
les lésions engendreraient la symptomalologie indiquée 
précédemment et qui pour l'heure est plutôt présumée 
qu'établie, leur trajet eiact est entièrement à détef- 
mîner, 
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Revenons aux ceutres corticaux. Il suffit de jetera 
coup d'œil sur la ligure 4, pour constater que les cen- 
tres moteur d'arliciihition et moteur graphique d'une 
part, les centres visuel et auditif des mots d'autre parl^ 
sont très voisins l'un de l'autre. Ce qui explique qu'en 
clinique on observe souvent la conilJinaison de l'apha- ■ 
sie motrice et de l'agraphie, de la cécité et de la surdité 
verbales. 
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Les données précises que nous possédons, grâi 

travaux de Duret, sur l'irrigation de la face exle 

cerveau, nous permettent en outre de compreadi 

les divers centres du langage puissent ôtre, suiyot 

E cas , simultanément intéressés par une lésioD 0% 

I contraire, isolément aHectés. L'artère sylvienoeOf 

■ 6) tient en efTet sous sa dépendance les quatre Ci 

t une lésion portant sur le Ironc même de cette d 
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intéressera nécessairement les difTérentes fonctions du, 
langage. D'autre part, on peut voii-, sur la figure, que 
du tronc se ilétaclienl des bjanclies (1, 2, 4 et 5) qai 
vont chacune liaigner un centre à l'escliision des autres. 
L'oblitération d'un de ces rameaux aurait, on le con- 
çoit, des conséquences toutes dififérentes de Tobliléra- 
tion du tronc lui-même, elle dëlennincrait vne aphasie 
(aphasie motiice, ou agrapliie, ou surdité verbale, etc.), 
non l'ensemble des aphasies. 

Si nous insistons ici sur cette distribution des artères, 
c'est que les troubles passagers ou les lésions durables 
d'où résultent les diverses variétés d'aiihasîes, transi- 
toires ou permanentes, sont pour la plupart sous la 
dépendance d'un défaut d'irrigation des centres. 

A la vérité, quelques-unes des causes productrices 
de l'aphasie, l'hystiîrie ' par exemple, semblent agir, 
en troublant directement les éléments nerveux ; mais il 
est vraisemblable que la plupart des autres n'arrivent 
à altérer le fonctionnement de l'écorce qu'en provo- 
quant son anémie, soit par spasme, soit par oblitéra- 
tion des artères. Au premier groupe se rattache très 
certainement la migraine, qui s'accompagne souvent, 
comme je le dirai plus loin , d'accès passagers d'apha- 
sie, peut-être certaines intoxications comme le taba- 
gisme. Au second groupe se rapportent les aphasies des 
maladies infectieuses : de la syphilis, des fièvres érup- 
tives, celles si fréquentes qui sont la conséquence de 
l'athérorae artériel (sénile ou toxique), celles et non les 
plus rares qui sont déterminées par une embolie venue 
du cœur ou des vaisseaux, peut-être mfime quelques- 

I. L'apbasie hystérique est encore fort peu connue. Bile présenle iIdi 
UFBClèreB astei partituliers, que M. Charcot a'eat alticbé, diua eea der- 
Bien temps, i, mellre en relief. On lira atec intiïrât, sur ce si^ct, le 
mdmcirc de M. Cartai, doua lo Progrès médical (u" 7 9, ele-. Du mu- 
Mtmt hystérique). 
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unes des aphasies observées au cours du diabète, du 
saturnisme et de la goutte. Enfin quelquefois les centres 
du langage ou les fibres qui en émanent sont détruits 
par une hémorragie artérielle , par une encéphalite ou 
par des tumeurs de diverses natures. Je me borne à in* 
diquer ici le mécanisme général d'après lequel agissent 
les diverses causes de Faphasie, sans m'attacher à faire 
de ces causes une énumération complète qu'on trou- 
vera dans toutes les monographies. 

Quelles qu'elles soient d'ailleurs , ces causes déter- 
minent telle ou telle forme de l'aphasie , non parce 
qu'elles sont de telle ou telle nature, mais parce qu elles 
localisent leurs effets sur tel ou tel point de Técorce 
cérébrale. La nature de la cause productrice et de la lé- 
sion consécutive n'a d'importance qu'au point de vue 
de la gravité et de la durée du trouble. L'aphasie pro- 
duite par un accès de migraine sera le plus souvent 
incomplète et presque toujours passagère ; celle occa- 
sionnée par un foyer de ramollissement cérébral sera 
d'ordinaire indélébile. 

11 ne faut pas perdre de vue cependant que , même 
dans le cas d'une lésion irrémédiable, les troubles apha- 
siques peuvent s'amender. Par la rééducation, les ma- 
lades arrivent à acquérir de nouvelles images qui sont 
recueillies soit par les parties du cerveau avoisinant la 
région détruite, soit peut-être, dans quelques cas, par 
la région similaire du côté opposé *. 

La surdité et la cécité verbales, notamment, sont 
susceptibles de s'atténuer beaucoup avec le temps et 
par l'exercice. L'on sait d'autre part que les malades 
atteints d'aphasie motrice et d'agraphie recouvrent 

1. n y aurait tout un chapitre fort intéressant à écrire sur la réé- 
ducation des aphasiques, sur les procédés et les conditions de cette 
rééducation. Nous ne pouvons entreprendre ici cette œuvre instructlTe 
mais laborieuse, qui ne ressortit pas d* ailleurs directement à notre siyet. 



LOCALISATIONS CORTICALKS DES 

«burent, par une éducalion appropriée, la parole et 
récriture. 

Nous nous sommes jusqu'.'i prissent exclusivement 
occupé des aphasies, quo nous avons dissociées et élu- 
dées au point de vue de leurs formes et du mécanisme 
râivant lequel les causes déterminantes engendrent ces 
âiverses formes. Il nous resterait maintenant à parler 
dw aphasiques, c'est-à-dire à montrer les complexus 
cliniques divers au sein desquels l'aphasie apparaît ii 
titre d'épisode. En effet, l'aphasie, quelle que soit sa 
forme, se présente bien rarement à l'état isolé; presque 
toujours au contraire, elle fait partie d'un groupe symp- 
tomatique plus ou moins compliqué. Décrire ici tous 
les types A' aphasiques nous entraînerait fort loin et nous 
obligerait à quelques redites. J'indiquerai simplement 
deux de ces types : le premier nous donnera l'idée de 
l'une des situations an sein desquelles se manifestent 
les aphasies transitoires; le second nous montrera dans 
son ensemble le tableau clinique complexe, dont l'apha- 
sie grave et durable constitue l'un des traits importants. 
M premier type est assez bien représenté par ces ma- 
lades auxquels j'ai déjA fait allusion, que M. Cliarcot a 
décrits avec grand soin dans ces derniers temps, el qui 
sont atteints de migraine ophtbainiique '. Ces malades 
ootde loin en loin leur crise de migraine accompagnée 
du phénomène spécial à la migraine ophthalmiqne, le 
scotome scintillant. La crise peut se passer sans épisode 
spécial ou bien s'accompagner de divers désordres de la 
SNlsibilité ou du mouvement. A ces troubles s'ajoutent 
quelquefois des troubles du langage. Le migraineux peut 
aroir en eflet des attaques d'aphasie, ordinairement tran- 
Bitoires, et dont la durée est d'habitude fort courte. 

l'élude de le 
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L'aphasique qu'on observe le plus coniiiiiiiiémeQl, celui 
chez lequel l'aphasie lient à une lésion grave du cen-eau, 
diffère beaucoup du précédent. Il s'agil alors d'un 
syphIUlique, d'un vieillard ou d'un alcoolique athéro- 
mateuï , d'un rhuiiialistinl avec lésions cardiaques. 
Chez celui-ci l'aphasie peut s'isoler, sans duute , et se 
manifester sous l'une ou l'autre de ses formes, si la lésiiHi 
cérébrale est limitée ^I'ud ou ii plusieurs des centres 
corticaux du langage. Mais plus souvent elle s'accom- 
pagne d'autres manifestations qui tiennent à la diflusioD 
ou la multiplicité des lésions. Le voisinage du centre 
moteur d'articulation et des centres moteurs des mem- 
bres (qui occupent, on le sait, les circonvolutions 
frontale et pariétale ascendantes) explique la combi- 
naison habituelle de l'aphasie à l'hémiplégie droite. Il 
n'est pas d'ailleurs un seul symplûme ressortissante 
l'écorce cérébrale ou même aux ûbres sous-corticales, 
qui ne puisse se manifester en même temps que l'une 
ou l'autre des formes de l'aphasie il'épilepsie jackson- 
nienne , l'hémicborée et l'bémiathétose , l'hémianes- 
thésie, l'obtnsion intellectuelle plus ou moins accusée, 
coïncident souven t avec les troubles du langage articulé. 
Parmi ces faits de coïncidence symptomatique, il en est 
un qui est particulièrement curieux à cause de sa con- 
stance. C'est l'existence simultanée de la cécité verbalo 
et du rétrécissement du champ visuel sous forme de 
I rétrécissement concentrique, ou plus souvent d'hémia- 
nopsie homonyme. Cette coïncidence iudiquerait. pour 
quelques auteurs, qu'il y a superposition ou voisinage 
très intune des centres de la vision dite corticale et de 
la vision verbale. Cette conclusion me paraît bâtive. 
La lésion quiproduitia cécité verbale se trouvant située 
au centre de la zone sensitive, on conçoit qu'elle puisse 
déterminer une altération de la vision brute sans que 
pour cela le centre de cette vision brute soit un centre 



LOCALISATIONS CORTICALES DES CENTRES 163 

nettement circonscrit et exactement superposé à celui 
de la vision verbale. Mais cette discussion exigerait des 
développements dans lesquels je ne puis entrer; ce n'est 
pas ici le lieu de le faire *. 



1. La coïncidence de la cécité verbale et de ThémiaDopsie est fréquente 
mais non constante. J'ai récemment observé un aphasique atteint de cé- 
cité verbale très nette, chez lequel il n'existait pas de rétrécissement no- 
table du champ visuel. Ce qui prouve une fois de plus que la cécité cor- 
ticale et la cécité verbale n'ont pas la même pathogéiiie. — (Note de la 
seconde édition.) 



CHAPITRE XIII 



CONSIDÉRATIONS RELATIVES AU DIAGNOSTIC 
DES DIFFÉRENTES FORMES DE L'APHASIE 



Nous n'avons pas l'intention , sous prétexte de dia- 
gnostic différentiel , de dresser ici la liste des erreurs 
possibles ou hypothétiques que le clinicien est exposé 
à commettre, en présence d'un cas donné d'aphasie. 
Notre but est tout autre : nous nous proposons de tra- 
cer une sorte de programme des questions qu'il est 
nécessaire d'élucider, si l'on veut recueillir et classer 
les observations avec exactitude et méthode. 

Nous avons montré que du groupe complexe des 
aphasies se dégagent quelques formes simples, dès 
maintenant bien caractérisées ; que d'autres résultent 
de la réunion, chez le môme sujet, de plusieurs de ces 
formes simples; que quelques-unes, enfin, dont la systé- 
matisation et la synthèse ne peuvent être faites encore, 
méritent de trouver place dans un chapitre d'attente. 

Le devoir qui dès lors s'impose , lorsqu'on se trouve 
en présence d'un aphasique , est de déterminer avec le 
plus de précision possible, abstraction faite de toute 
vue théorique , les troubles élémentaires du langage 
réalisés dans le cas particulier, et de dresser la nomen- 
clature de ces troubles. C'est en comparant les faits 
ainsi recueillis, suivant une môme méthode et dans un 
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même esprit, qu*on arrivera à cataloguer les formes de 
Taphasie telles qu'elles résultent des multiples combi- 
naisons des altérations du langage. 

Pour ce faire, il est nécessaire d'avoir constamment 
présente à la mémoire , lorsqu'on pratique l'interroga- 
toire d'un aphasique, la liste des troubles divers qu'on 
aura à rechercher. On retiendra d'autant mieux cette 
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liste, qu'on s'aidera d'un schéma quel qu'il soit. Le sui- 
vant dont nous nous servons d'habitude, et qui est une 
simplification de celui de M. Gharcot, n'est pas, comme 
ce dernier, un schéma explicatif, c'est simplement un 
schéma mnémonique. 11 nous a paru commode. 

Ce schéma se comprend assez aisément au premier 
coup d'œil pour qu'il ne soit pas nécessaire de l'expli- 
quer longuement : I représente le centre intellectuel; 
A et V, les deux opérations centripètes ou de réception, 
c'est-à-dire la faculté de comprendre les mots parlés (A) 
et celle d'interpréter les mots écrits (V) ; P et E corres- 
pondent aux deux opérations centrifuges ou de trans- 
mission; P à la parole, E à l'écriture. Cela posé ^ les 
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opérations du langage que nous avons trouvées altérées 
ou intactes , dans les divers types d'aphasie précédem- 
ment envisagés, se réduisent à huit. Comme on peut le 
remarquer, sur notre schéma, chacune de ces dernières 
est représentée par une ligne et un chiffre. 
Ces opérations sont les suivantes : 

1. Compréhension des mots parlés. 

2. Compréhension des mots lus (lecture). 

3. Parole articulée volontaire. 

4. Écriture volontaire. 

5. Parole répétée. 

6. Parole d'après la lecture (lecture à haute voix). 

7. Écriture sous la dictée. 

8. Écriture d'après un texte lu (copie). 

Une observation ne sera complète qu'autant que Tex- 
ploration aura porté sur ces diverses opérations. Si 
l'on constate l'intégrité de ces dernières, il suffira de le 
mentionner; dans le cas d'abolition au contraire, il sera 
capital de préciser la cause exacte de cette abolition. 

Reprenons successivement chaque fonction et pas- 
sons en revue les causes multiples qui peuvent en ame- 
ner la déchéance. 

1. Compréhension des mots parlés. 

Son abolition peut tenir à : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Surdité (par lésion dcToreillc ou surdité corticale). 

c. Surdité psychique. 

d. Surdité verbable (ou rupture de communication entre le 
centre auditif des mots et le centre intellectuel). 

2. Compréhension des mots lus. 

Son abolition peut tenir (chez un individu qui naguère a 
su lire) à : 
a Défaut d'intelligence* 



DIAGNOSTIC DE L* APHASIE 1G7 

b. Cécité (par lésion de l'œil ou du nerf optique, ou par 
cécité corticale). 

c. Cécité psychique. 

d. Cécité verbale (ou rupture des relations entre le centre 
visuel des mots et le centre intellectuel. 

3. Parole articulée volontaire. 

Son abolition peut tenir à : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Paralysie de la langue (d'origine cérébrale, bulbaire ou 
périphérique). 

c. Surdité verbale ou rupture des relations entre le centre 
auditif des mots et le centre moteur d'articulation. 

rf. Aphasie motrice (type Bouillaud-Broca). 

4. Écriture volontaire. 

Son abolition (chez un malade qui a su écrire) peut tenir à : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Paralysie de la main, 
r. Cécité verbale (?). 

d. Agraphie. 

5. Parole répétée. 

Son abolition peut tenir à : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Surdité verbale (surdité et surdité psychique), ou rup- 
ture des communications entre le centre auditif des mots et 
le centre moteur d'articulation). 

c. Aphasie motrice. 

d. Paralysie de la langue. 

6. Lecture à haute voix. 

Son abolition peut tenir à : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Cécité verbale (cécité ou cécité psychique). 
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c. Aphasie motrice (ou rupture dé communication entre 
le centre visuel des mots et le centre moteur d'articulation). 

d. Paralysie de la langue. 

7. Écriture sous la dictée. 

Elle peut être abolie par : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Surdité verbale. 

c. Agraphie (ou rupture des communications entre le centre 
auditif des mots et le centre moteur graphique). 

d. Paralysie de la main. 

8. Faculté de copier. 

Elle peut être abolie par : 

a. Défaut d'intelligence. 

b. Cécité verbale (cécité ou cécité psychique). 

c. Agraphie (ou rupture de communication entre le centre 
visuel des mots et le centre moteur graphique). 

d. Paralysie de la main. 

Il suffira, en présence d'un desliuit troubles dont nous 
venons de faire Ténumération , de se reporter à la no- 
menclature précédente pour avoir immédiatement pré- 
sentes à l'esprit les interprétations difTérontcs dont ce 
trouble est susceptible. Quant au choix à faire entre ces 
diverses interprétations, il ne sera pas toujours exempt 
de difficultés. 

Il sera d'ordinaire commode d'éliminer immédiate- 
ment les désordres qui tiennent soit à un défaut d'in- 
telligonc(% soit à un ti'oubhî des organes péri])hériques 
(paralysie do la langue ou de la main, cécité ou surdité). 

Nous avons d'autre part suffisamment insisté sur les 
caractères différentiels des surdités corticale, psychique 
et verbale pour qu'on ne puisse pas confondre les deux 
prejniôres avec la dernière. Il en sera de même pour les 
cécités. 
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iïdonc relativement aisé de distinguer les troubles 

JressortisseuL bien à la fonction du langage de ceux 
qui les simulent. 

Mais, lorsqu'il s'agîtde distinguer ces trouLles les uus 
ies autres, quelques difJlcultés peuvent surgir : l'en- 
semble symptomalique sera d'un grand secours pour 
reconnaître, par exemple, si la perle de la parole répé- 
tée tient à la surdité verbale ou k l'aphasie motrice, car, 
dans l'un ou l'autre cas, on aura les autres symptômes 
propres à chacun des troubles précités. En revanche, 
Usera à pou près impossible de distinguer la perte de 
la parole volontaire consécutive à la surdité verbale, de 
celle qui lient h la lésion de la troisième frontale. La 
parapiiasie serait le symptftme observé dans le premier 
cas, l'aphasie proprement dite dans le second : ce signe 
^(agnostique, donné par quelques auteurs comme d'une , 
iralieur à peu près absolue , ne paraît pas avoir toute, 
l'importance qu'on lui a attribuée. Dans le cas d'aphasie' 
ÇÙ'il a publié et qu'il considère comme dû à la rupture ■ 
dds relalions entre le centre auditif et le centre moteur ; 
d'articulation, M. Déjérine a relevé ries symptômes qui , 
UÂient identiques ii ceux de l'aphasie de Broca. On , 
^a donc souvent granrt'polne, si l'on a affaire aux i 

inifesLalions combinées de 1a surdité veibate et de> 
IJiijihasie ataxique , h déterminer si les symptômes va- , 
tSVfittt d'une lésion unique ou double. 

It me reste une deniière remarque à présenter à 
ïfdpds de deux des interprétations dont sont suscep- 
s quelques-uns des symptômes précédeinmeu ténu- 
es. J'ai indiqué <|ue plusieurs de ci;s symplônies 
leuvenl élre déterminés soit par la lésion d'un centre, 
(Oit par la rupture des relalions entre co ccalro et un 
Wtro. La perte de l'écriture sous la dictée, par exemple, 
teut résulter ou du'uc lésion de la deiuième frontale 
aKr;i|tliie]ij'oprPn tdilf), ondflarniitun-desrelaliiMis 



470 LE LANGAGE INTÉRIEUR ET l'aPHASIE 

entre la deuxième frontale et le centre visuel des mots. 
Il ne me paraît pas possible de choisir entre les deux 
interprétations d'après la seule constatation du symp- 
tôme. Le tableau que nous avons dressé d*après Lich- 
theim et où sont mentionnés les désordres comparés 
des aphasies centrales et de conductibilité pourrait 
être heureusement utilisé pour ce point de diagnostic 
différentiel. 

La symptomatologie de Taphasie sera nettement ca- 
ractérisée lorsque , après avoir soigneusement recher- 
ché l'état des huit fonctions précédemment mention- 
nées, on en aura dressé le bilan. 

Il est à noter cependant que, pour être en possession 
de tous les éléments nécessaires afin d'arriver à Texacte 
appréciation de chaque cas, un renseignement complé- 
mentaire serait utile. Il serait instructif de connaître 
ce que j'ai appelé la formule cérébrale physiologique 
du malade. Ce dernier appartenait-il avant sa maladie à 
la catégorie des visuels, des auditifs, des moteurs ou des 
indifférents? Nous avons assez insisté sur Ilmportance 
d^une semblable notion, au point de vue de Fintelligence 
des troubles du langage, pour qu'on saisisse sans peine 
l'utilité de premier ordre qu'aurait, dans respëce,la 
connaissance des aptitudes spéciales du malade. Mais 
c'est là, est-il besoin de le remarquer, une exigence 
toute platonique que nous formulons, car, sauf cas 
tout à [fait exceptionnel, on ne peut guère espérer qu'il 
puisse y être donné satisfaction. 




jetant uii coup d'a'il f ii arri(T(>, on inestii't'ra îiisé- 
Itiént l'étendue du chemin qu'a parcouru, depuis vingt 
ans, la question du langage et de ses altérations. On 
connaissait de longue date les caractères généraux 
(pi'afiFectent les troubles de la parole articulée; Broca 
avait, d'autre part, démontré, par des arguments sans 
réplique, la localisation de ces troubles à la troisième 
circonvolution frontale gauche. Mais A cela se bornaient 
les notions courantes, il y a quelques années t peine. 

Aujourd'hui on est arrive à décomposer la fonction du 
langage en quatre opérations constitutives, et à mon- 
Irer que chacune de ces opérations, susceptible d'être 
troublée isolément, réside dans un temloire distinct de 
l'écorce cérébrale. On a fait plus: après avoir débrouillé 
b symptomatoiogie , on est arrivé h l'interpréter, et à 
donner la clef de ses variations individuelles. 

Si pareils résultats ont été acquis sur le terrain de la 
physiologie pathologique comme sur celui de la sé- 
méiologie. Us l'ont été grâce â l'application d'une mé- 
thode rigoureuse dont il n'est pas oiseux de rappeler 
les procédés fondamentaux: choisir, pour l'étude , tes 
cas simples de préférence aux cas complexes, de façon 
h constituer des types cUniques autour desquels doivent 
venir se grouper, par la force des choses, les formes 
frustes ou compliquées ; rapprocher les symptômes 
relatés pendant la vie , des lésions néwQs.tciv^Q^t'î. s^"^- 
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gneusement topographiées ; enfin éclairer les phéno- 
mènes morbides par Télufle des phénomènes normain. 
c est-à-dire rapprocher, pour les comparer ensemble, 
les enseignements de la clinique et ceux de la psycho- 
logie, tels sont, si je ne m'abuse, ces procédés, auxquels 
nous sommes redevables de tous les progrès accompUs. 

Parmi les vérités nouvelles que nous sommes ainsi 
arrivés à acquérir, il n'en est peut-être pas qui éclaire 
la pathologie du langage d'un jour plus vif que la no- 
tion des variétés physiologiques individuelles : le lan- 
gage est, entre nos mains, un instrument compliqué que 
tous nous ne manions pas de la même manière; aussi 
n'aura-t-on recueilli une observation complète et vérita- 
blement significative qu'après avoir superposé, dans la 
mesure où la clinique le permet, la formule cérébrale 
nonnale de l'individu à sa formule pathologique. 

C'est en se pénétrant de ces idées qu'on arrivera à 
parachever l'histoire des troubles du langage : à la 
façon dont celte histoire se dégage du chaos des notions 
confuses , on entrevoit qu'on n'est pas très éloigné de 
l'époque où on la verra se parfaire. Déjà beaucoup de 
questions, peut-être les capitales, sont résolues. Quant 
aux autres, nous ne pouvions espérer y répondre: nous 
nous sommes contenté de les poser. 
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